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Abstract. This article is devoted to analysis of the problems connected with the modern ten- 
dency in biology and medicine which had arisen as a result of the successes in cloning of hu- 
man's genes in DNA of more simple organisms. 

Key words: Physics of the Alive, Quantum Medicine, Quantum Mechanics, clone, gene, 
DNA, morphogenesis. 

Last time there are appearing the speculations in the scientific literature as well asina 
mass media, concerning the prospects of cloning of human's genes in the chains of DNA 
of more simple organisms. The survival of such organisms gives some scientists ground 
to make a conclusion about possibility of growing up the different human's organs for fur- 
ther implantation them in a human body in exchange of the damaged organs. There is dis- 
cussed the perspective of breeding the persons with features, abilities, level of intellect, 
given in advance. Moreover, many political and religious leaders, public figures and or- 
ganizations are taking part in these speculations. I am going to show that from the position 
of modern science of animate nature — Physics of the Alive [1] — and its medical applica- 
tion — quantum medicine [2] - these speculations are absolute nonsense. 

Well known “deciphering” of gene code begins and closes on the level of cell and its 
prolonging on the level of the whole organism is a matter of belief, which is based only on 
nondirect experience. This experience convinces us, that the gene information deter- 
mines indeed the morphological structure of organism, but we have not got any experi- 
mental evidence, that such or another gene (one and only) really "is responsible" for the 
growing of such or another organ of an organism. The more so this concerns such notions 
as features of character, abilities, colour of eyes and so on. I don't understand the meaning 
of very often used word combination, of a type "We are seeking the gene responsible 
ТОР ан ”, and further indicated is the morphological structure or intellectual characteris- 
tic of a person. It's interesting to know how these authors imagine this “responsibility”. I 
know what it meant, for example, when we were talking about “responsibility” of every 
citizen of the former Soviet Union regarding the Communist Party of the USSR. Thou- 
sands and thousands party committees, millions of KGB agents ensured the realization of 
such “responsibility”. 

Joking apart, but how we could in earnest talk about responsibility of a few molecules 
(even included in the DNA’s chain!) regarding, for example, mentality of a person or his 
stomach, or his hand or colour of his eyes having thousands nuances? 

The cause of this paradox is the so-called “chemical paradigm”, dominated in classi- 
cal sciences, connected with animate nature. This paradigm is based on stipulation of ex- 
istence of only one type of bond between elements in living system, chemical опе. Here 
the total analogy with the situation in non-living systems described with the physics of 
solid state takes place. In other words, the traditional approach to the study of the alive 
does not stipulate the difference between dead and alive matter on the level of fundamen- 
tal physical laws of Nature [3]. However, intuitively everybody recognizes the deficiency 
of such traditional approach. 

The main contradiction between objects of traditional physics and biology is that the 
traditional physics studies the existent objects ("being" in accordance with I. Prigogine's 
terminology [4]), meanwhile in biology we deal with the developing objects (from zygote 
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to adult ones). No wonder, that so long as physics ignored life's inherent and fundamental 
features the life itself was not able to become an object of physical knowledge. The situa- 
tion has drastically changed during last twenty years owing to the creation of universal 
theory of self-organization (synergetics) [5] and theory of dissipative structures [6]. 
Treating self-organization of complex systems as an object of exact science, the modern 
scientific revolution not only has spread out the sphere of interest of physics including in 
it the "becoming" (in accordance with I. Prigogine's terminology [4]), but has offered an 
ample and essentially new scope for physical knowledge of the alive. In such a way on the 
methodological level it has been overcome the gap between the alive and the inanimate. 

The concrete realization of such a new approach is being carried out in framework of 
the physics of the alive. As it's known, the gist of this branch of fundamental physics is the 
idea about quantum-mechanical nature of genetic entirety and varied differential stability 
of the alive. It means that the alive occupies fourth step on the Weisskopf's “quantum lad- 
der", after nuclear, atomic and molecular ones [1]. 

The problem of reality of quantum-mechanical entirety of macroscopic object is 
toughly connected with feasibility of unitary nonlocal self-consistent potential of this 
physical system. Under ordinary conditions the existence of such potential is impossible 
for solids. That's why usually in macroscopic physics we deal only with “quantum ef- 
fects", when extraordinary conditions are arisen, in case, for example, of superconductiv- 
ity, superfluidity, inverse inhibition (laser's regime), plasmas state and so on. But in living 
systems the existence of such a potential is becoming the reality. 

We have shown [7]thatthe system of Channels, well known in ancient Chinese medi- 
cine [see, for example, 8] has the electromagnetic nature, that reflects the existence of 
non-local self-consistent electromagnetic potential of the whole body and consequently 
the existence of the effective long-range forces (interactions) providing the quantum- 
mechanics entirety of the organism beyond threshold of non-equilibrium phase transition 
into the regime of laser generation. Whatis the source of these long-range connections? 

First of all we have to recollect that the protoplasmic membranes of all cells of living 
organisms are under huge electrical field (~10 V/cm), which is permanently sustained 
due to proton transport. For realization of this mechanism cells use the great share of their 
energy of metabolism (Mitchell). By the way, this fact contradicts to chemical paradigm, 
according to which the whole energy can be stored in cells only in chemical form. 

Keeping in mind, that physical properties of the membranes give them possibility to 
oscillate with the eigenfrequencies in the range of (10 —10") Hz (i.e. in mm-wave length 
band for vacuum) we have to conclude that every cell of every living organism enables 
one to be considered as an active centre (i.e. the source of electromagnetic radiation) in 
the regime of laser generation. And if we take into account the identity of the genom of all 
cells of the given organism, one might make the next step in recognition of the role of the 
coherent electromagnetic eigenfield [9] in the mechanism of the realization of gene infor- 
mation on the level of macroscopic entirety of organism. 

So if it's talked about gene's hereditary information it does not mean that such or an- 
other gene is really responsible for definite morphological structure or peculiarity of liv- 
ing object, or, moreover, traits of a person's character, level of mentality, ability for differ- 
ent sciences and so on. Genom (set of genes of an organism) defines the regime of form- 
ing of non-local self-consistent potential well and the rules of the forbidden for transitions 
between levels in this well. In other words genom defines the main spectroscopic charac- 
teristic of the organism (as a quantum-mechanics entirety) — its spectrum of characteristic 
eigenfrequencies. And this spectrum being simultaneously quantum-mechanics and 
macroscopic (measurable) characteristic, is the absolute passport of living object (simi- 
larly to the situation on three other steps of quantum ladder — nuclear, atomic and molecu- 
lar ones). It means, that any distortion of genotype (due to cloning, for example) can in- 
duce only non-controllable changing of phenotype, in other words can bring about, as a 


Illusion of Superpermission 


rule, deformities and disabilities only. From the position of quantum medicine any at- 
tempt of growing up of new human organs out of its own body can lead only to deadlock. 


ээ сс 


There аге no such notions as a “hand”, “heart”, “stomach” “liver”, “cleverness” in bi- 
ology, separated from concrete persons, as well as does not exist the gene responsible for 
each of such a type of morphological or mental characteristic. From my point of view 
whatis realistic and may be realized in not a far future, it's the restoring of the damaged or- 
gans by the combination of surgery with microwave resonance therapy (MRT). The last 
one is technology, which realizes the ideas of quantum medicine on the level of its practi- 
cal application [3,10]. 

The Nature permits mutations but only in case of their matching to the conditions of 
surrounding world (environment) and first of all the electromagnetic part of this sur- 
roundings [11]. 

In conclusion I could not help but teil that the speculation and boom around cloning 
have not so much scientific as a financial base. 


ІЛЮЗІЯ ВСЕДОЗВОЛЕНОСТІ 
С.П. СІТЬКО 


У статті аналізуються проблеми, пов'язані з сучасною тенденцією в біології та медицині, що 
виникла внаслідок відкритих можливостей клонуванняуспіхів в клонуванні людських генів у ДНК 
простіших організмів. 
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ИЛЛЮЗИЯ ВСЕДОЗВОЛЕННОСТИ" 
С.П. СИТЬКО 


В последнее время и в научной литературе, и в средствах массовой информа- 
ции стали в изобилии появляться спекуляции, касающиеся перснектив клонирова- 
ния человеческих генов в ДНК более простых организмов. Выживание таких орга- 
низмов дало основание некоторым ученым сделать вывод о возможности и пер- 
спективности выращивания человеческих органов вне человеческого организма с 
последующей имплантацией их втело человека взамен поврежденных органов. Бо- 
лее того, широко и вполне серьезно обсуждается возможность выращивания лю- 
дей с заданными наперед чертами характера, способностями и уровнем интеллек- 
та. K рассуждениям на эту тему подключились политические и религиозные деяте- 
ли, представители общественных организаций. Я собираюсь показать, что с 
позиции современных наук о живой природе - физики живого [1] и квантовой ме- 
дицины [2] - такие спекуляции, мягко говоря, не имеют под собой оснований. 

Хорошо известная “расшифровка” генного кода (кодон - аминокислота - бе- 
лок), являющаяся одним из наиболее выдающихся достижений науки ХХ века, на- 
чинается и заканчивается на уровне отдельной клетки, и бытующее утверждение o 
том, что отдельные гены (или несколько генов) определяют ту или иную морфоло- 
гическую структуру организма, является исключительно продуктом веры, осно- 
ванной на косвенных свидетельствах. Последние убеждают нас, что генная инфор- 
мация действительно определяет морфологическую структуру организма, но нет 
свидетельств, которые указывали бы на то, что тот или иной конкретный ген (или 
даже несколько генов) ответственен за существование, рост и развитие определен- 
ного органа человека. В еще большей степени это относится к таким понятиям, как 
черты характера, способности, цвет глаз и прочее. Я не понимаю смысла часто ис- 
пользуемой комбинации слов типа: “Мы ищем ген, ответственный за...... ” и далее 
следует название морфологической структуры тела или даже интеллектуальная ха- 
рактеристика личности. Интересно бы узнать, что эти авторы вкладывают в поня- 
тие “ответственный”. Я знаю, например, что это означало по отношению к гражда- 
нам бывшего Советского Союза. Тогда каждый был “ответственен” перед КПСС, 
но эта ответственность обеспечивалась тысячами и тысячами парткомов и миллио- 
нами агентов КГБ. 

Шутки шутками, но как можно серьезно говорить о том, что несколько моле- 
кул (пусть даже входящих в цепочку ДНК) ответственны, например, за менталь- 
ность личности или за желудок, руку, цвет глаз, с одним из тысячи возможных от- 
тенков?! 

В основе такого парадокса лежит так называемая химическая парадигма, до- 
минирующая в классических науках, занимающихся живой природой. Эта пара- 
дигма базируется на представлении о том, что существует только один, химичес- 
кий, тип связи между элементами в живой системе, т.е. на полной аналогии с теми 
представлениями, которые господствуют в физике твердого тела. Другими слова- 
ми, традиционный подход к изучению живого не предусматривает его отличия от 
неживого на уровне фундаментальных законов природы [3]. Однако интуитивно 
все осознают ущербность такой позиции. 

Основное отличие между объектами, изучаемыми традиционной физикой и 
биологией, состоит в том, что традиционная физика изучает существующие объек- 
ты (“being” в терминологии И. Пригожина [4]), B то время как биология имеет дело 
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журналу "Фізика живого" як вийняток подає її двома мовами. 
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с развивающимися объектами (из зародышей во взрослые особи). Не удивительно 
поэтому, что до тех пор, пока физика игнорировала основные особенности и харак- 
теристики живого, жизнь не могла быть предметом физических знаний на фунда- 
ментальном уровне. Ситуация радикально изменилась в течение последних двад- 
цати лет благодаря созданию универсальной теории самоорганизации (синергети- 
ки) [5] и теории диссипативных структур [6]. Рассматривая самоорганизацию 
сложных систем в качестве предмета изучения точных наук, современная научная 
революция не только расширила сферу интересов физики, включив в нее возника- 
ющее (“becoming” втерминологии И. Пригожина [4]), но и предложила достаточно 
четкие и принципиально новые рамки для физических знаний о живом. Таким об- 
разом, на методологическом уровне была преодолена пропасть между живой и не- 
живой природой. 

Конкретная реализация этого нового подхода осуществляется в рамках физи- 
ки живого. Как известно, в основе этого раздела фундаментальной физики лежит 
представление о квантово-механической природе генетической целостности и 
многообразия дифференциальной устойчивости живого. Это означает, что живое 
занимает четвертую ступеньку в квантовой лестнице природы Вайскопфа, вслед за 
ядерной, атомной и молекулярной ступенями. 

Возможность существования квантово-механической целостности макроско- 
пического объекта однозначно связана с наличием единого самосогласованного 
нелокального потенциала для всей физической системы. В обычных условиях су- 
ществования так называемых твердых тел такого потенциала быть не может. Имен- 
но потому в макроскопической физике мы можем иметь дело только с “квантовы- 
ми эффектами” в искусственно созданных режимах, например, при сверхпроводи- 
мости, сверхтекучести, инверсной заселенности (режим лазерной генерации), в 
плазменном состоянии ит.д. Однако в живых системах существование такого еди- 
ного потенциала становится реальностью. 

Было показано [7], что система меридианов, хорошо известная в древнекитай- 
ской медицине [см., например, 8], имеет электромагнитную природу. Это означает, 
что существует нелокальный самосогласованный электромагнитный потенциал 
всего тела и, следовательно, — эффективные дальнодействующие силы (взаимо- 
действия), обеспечивающие квантово-механическую целостность организма за 
порогом неравновесного фазового перехода в режим лазерной генерации. Что же 
является источником этих эффективных дальнодействующих сил? 

Прежде всего надо вспомнить, что клеточные мембраны всех живых организ- 
мов находятся в поле огромной напряженности, около 10° В/см, которая постоянно 
поддерживается благодаря протонному и ионному транспорту. Для реализации 
этого механизма клетки расходуют значительную часть энергии метаболизма 
(Митчелл). Кстати, уже сам этот факт противоречит химической парадигме, со- 
гласно которой вся энергия клеток должна накапливаться исключительно в хими- 
ческой форме. 

Учитывая то, что физические свойства мембран дают им возможность коле- 
баться с собственной частотой в диапазоне (10"— 10") Гц (т.е. вмм-диапазоне элек- 
тромагнитных волн в вакууме), мы приходим к выводу, что каждая клетка каждого 
живого организма может рассматриваться как активный центр (т.е. источник 
электромагнитной радиации) в режиме лазерной генерации. А если при этом мы 
учтем идентичность генома всех клеток данного организма, то легко сделать следу- 
ющий шаг в осознании роли собственного когерентного электромагнитного поля 
организма в реализации генной информации на уровне его макроскопической це- 
лостности. 

Таким образом, если речь идет о генной наследственной информации, это не 
означает, что тот или иной ген действительно отвечает за определенные морфоло- 
гические структуры или особенности живого объекта а, тем более, за особенности 
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черт характера, уровень ментальности, способность к определенным наукам и про- 
чее. Геном (набор генов данного организма) определяет режим формирования не- 
локальной самосогласованной потенциальной ямы, а также правила отбора для 
переходов между уровнями в этой яме. Другими словами, геном определяет глав- 
ную спектроскопическую характеристику организма как квантово-механической 
целостности: спектр его собственных характеристических частот. И этот спектр, 
будучи одновременно квантово-механической и макроскопической (измеряемой) 
характеристикой, является подлинным паспортом живого объекта (в той же степе- 
ни, как это реализуется на других ступенях квантовой лестницы - ядерной, атом- 
ной, молекулярной). Это означает, что любое нарушение в генотипе (например, 
связанное с клонированием) может вызвать только неконтролируемые изменения 
фенотипа, другими словами, может вызвать, как правило, только уродство и непол- 
ноценность. С позиции квантовой медицины любая попытка выращивания новых 
органов человека вне его тела может завести только в тупик. 

В биологии то, что обозначается понятиями “рука”, “сердце”, “желудок”, “пе- 
чень”, “умный”, неотделимо от конкретного человека, так же, как не существует 
гена, ответственного за тот или иной вид морфологической или ментальной харак- 
теристики. С моей точки зрения, реалистичным и потенциально реализуемым в He- 
далеком будущем является путь восстановления поврежденных органов по- 
средством комбинации хирургического вмешательства и микроволновой резонанс- 
ной терапии (МРТ). Последняя представляет собой технологию, осуществляющую 
идеи квантовой медицины на уровне их клинического применения [3,10].Нельзя 
забывать, что природа разрешает мутации только в случае их соответствия 
условиям окружающей среды и есть основание полагать, что первоочередное зна- 
чение имеет электромагнитная составляющая этого окружения [11]. 

В заключение я не могу не сказать, что спекуляции и бум вокруг клонирования 
имеют не столько научную, сколько коммерческую основу. 
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Abstract: The review is devoted to the problem of study of neurophysiological systems. The 
questions arising from the study of dynamical behaviour of such systems and connected not 
only with concrete physiological mechanisms but rather with general peculiarities which are 
typical for different nonlinear objects are considered. Methods of investigation and mathe- 
matical modelling of nonlinear neurophysiological systems, namely, Wiener and Volterra 
methods that are based on use of the white noise for system stimulation as well as other 
schemes of identification, for example, using maximum likelihood are discussed. Methods of 
estimation of the dynamical characteristic of concrete nonlinear neurophysiological systems 
are also considered. 

Настоящий обзор посвящен проблеме исследования нелинейных нейрофизио- 
логических систем. По мере возможности мы попытаемся с единой точки зрения 
рассмотреть круг вопросов, возникающих при изучении поведения таких систем и 
связанных не столько с конкретными физиологическими механизмами, сколько с 
общими закономерностями, характерными для нелинейных объектов различной 
природы. При этом мы намерены также обсудить ряд современных методов иссле- 
дования и математического моделирования нелинейных нейрофизиологических 
систем: винеровский метод анализа, в основе которого лежит тестирование систе- 
мы с помощью “белого шума” [1, 2, 3, 4, 5] и другие схемы идентификации, напри- 
мер, с помощью максимума функции правдоподобия [6]. Актуальным является и 
традиционный метод качественного анализа дифференциальных уравнений [7, 8, 
28], описывающих данный объект и метод отображений [9, 10, 14], в основе которо- 
го лежат результаты эргодической теории динамических систем. 

Существуют несколько хороших обзоров, посвященных применению этих ме- 
тодов в биологии [11, 12, 13, 14, 15, 16] (ссылки на другие работы будут даны непо- 
средственно в тексте). Поскольку число публикаций, в которых, так или иначе, 
речь идет о поведении сложных нелинейных биологических систем и математичес- 
ких методах их анализа, непрерывно растет, представляется разумным рассмот- 
реть некоторые общие принципы функционирования таких систем на базе 
современных подходов к их изучению. Нанаш ВЗГЛЯД, возрастающий интерес к HC- 
следованию нелинейных систем, переосмысление роли нелинейности для процес- 
сов передачи и обработки нейрофизиологических сигналов связаны не только C IIO- 
явлением новых возможностей исследования (математических методов и средств 
вычислительной техники}. Оказывается, учет нелинейностей не просто дает более 
полное описание объекта по сравнению с линейными методами анализа, но и поз- 
воляет в большинстве случаев получить принципиально новые (иногда совершен- 
HO неожиданные) представления о динамическом поведении как детерминисти- 
ческих, так и стохастических нелинейных систем. Причем многие режимы динами- 
ческого поведения не могут возникнуть в случае линейного описания. С этой точки 
зрения учет нелинейных свойств не просто улучшает описание системы, а дает ка- 
чественно более глубокое понимание поведения сложных динамических биологи- 
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ческих систем. Утверждением, что почти все физиологические системы нелиней- 
ны, сейчас никого не удивишь. Однако общение с коллегами, изучение литератур- 
ных источников и непосредственная работа по математическому моделированию 
некоторых конкретных нейрофизиологических структур показали важность об- 
суждения именно на страницах журнала “Физика живого” вопросов, связанных с 
исследованием нелинейных нейрофизиологических объектов. Речь пойдет о мето- 
дах оценки адекватности получаемых моделей, о некоторых динамических анало- 
гиях, о различных интересных проявлениях нелинейных свойств, таких как волно- 
вые явления, конкуренция и кооперативность, фазовые переходы под влиянием 
шумов, гистерезис и колебания. И хотя для получения результатов в данной 
области требуется достаточно сложный математический аппарат, мы постараемся 
ограничиться лишь качественным обсуждением с минимальным использованием 
математических понятий. 


Винеровский и Вольтерровский методы идентификации нелинейных систем 


Нелинейная система - такая система, для которой не выполняется принцип 
суперпозиции: реакция ее на сумму входных сигналов (как детерминированных, 
так и случайных) не равна сумме ее реакций на отдельные входные сигналы. 
Простым примером может служить нейрон, нелинейности которого обусловлены 
облегчением и депрессией выделения медиатора, существованием порога генера- 
ции импульсов, нелинейной суммацией постсинаптических потенциалов [2,3]. Бла- 
годаря этому нейрон осуществляет некоторое нелинейное преобразование вход- 
ного (например, гармонического) сигнала в последовательность импульсов. 
Оператором соответствующего преобразования входного x(t) сигнала в выходной 
u(t) для линейной системы является интеграл свертки 


y) = 2, + fe(u)x(e - u)du + Поль )x(t - u)x(t - u,)du, du, +... (1) 


THC. E (Нуна ‚ и, ) - импульсная переходная функция, имеющая простой физичес- 
кий смысл. Это есть реакция линейной системы при подаче на ее вход единичного им- 
пульса $(;) (бесконечно узкого дельта-импульса). При известной функции 
Ph risen ‚и, у реакцию линейной системы на произвольный входной сигнал мож- 
но получить с помощью линейного функционального преобразования (1). Сущес- 
твование этого соотношения для линейных систем и является как раз следствием 
выполнения принципа суперпозиции. Следует сразу же сказать, что интегральное со- 
отношение (1) между входным X(t) и выходным U(t) сигналами (в общем случае они 
могут быть случайными процессами, непрерывными или дискретными) - это просто 
одно из удобных представлений решения неоднородного линейного дифференци- 
ального уравнения (ЛДУ), описывающего изучаемый объект. Импульсную переход- 
ную функцию часто называют также функцией Грина. Ее можно выразить с 
помощью независимых решений соответствующего однородного (с нулевой правой 
частью) дифференциального уравнения [8]. 

Нелинейная система не описывается ЛДУ, следовательно, для нее непримени- 
мо соотношение (1). Однако, оператор А нелинейного преобразования входного 
сигнала B выходной может быть, как показали вначале века М.Фреше и В. Вольтер- 
ра, представлен в виде функционального разложения в степенной ряд относитель- 
но непрерывных на конечном интервале функций [1, 5, 11, 16]: 


Хі) =F|x(r) t-u sr si] (2) 
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Набор (вообще говоря, бесконечный) так называемых ядер вольтерровского 
разложения (2) полностью характеризует инвариантную во времени систему. От- 
метим, что для объектов, описываемых системой нелинейных дифференциальных 
уравнений с факторизующимися правыми частями, в случае, когда некоторая ком- 
бинация соответствующих функций (“векторное поле” [8, 13]) порождает конеч- 
номерную алгебру Ли, выполняется так называемый принцип нелинейной супер- 
позиции [32]. Описание системы с помощью (1), (2) является непараметрическим и 
не требует априорных сведений ни о структуре изучаемого объекта, ни о парамет- 
pax, кроме общих предположений о стационарности и эргодичности объекта [17]. 
Считается, что в этом случае соотношения (1) и (2) задают неявную модель систе- 
мы. В случае, когда известна структура изучаемого объекта, его внутренние меха- 
низмы, предпочтительнее исследовать соответствующие линейные или нелиней- 
ные дифференциальные уравнения (НДУ). Говорят тогда, что модель системы за- 
дана в явном (параметрическом) виде. И в том, и в другом случае под моделью 
системы понимается не ее наглядное представление, а некоторые формализован- 
ные понятийные структуры, задаваемые либо соотношениями (1) и (2), либо пред- 
ставленные с помощью ЛДУ или НДУ. Причем форма представления системы мо- 
жет (и, как правило, это почти всегда так) совсем отличаться от формы и способа 
существования реальной системы. Модели могут быть статическими (например, 
логарифмическое преобразование сигналов в сенсорных системах) и динамичес- 
кими (модели мышечного сокращения [4]); детерминистическими (модели элек- 
трической возбудимости нейронов [8, 23]) и стохастическими (модели синаптичес- 
кой передачи [4, 11, 21, 24]); дискретными (модели нейронных сетей [24, 25, 26]) и 
непрерывными (модели динамики активности нейронных сетей [24, 27]). Большую 
роль в создании современных представлений о работе физиологических систем иг- 
рают понятия функциональных и структурно-функциональных моделей. Функци- 
ональные модели дают описание объекта при анализе соотношения между стиму- 
лом и соответствующей реакцией (соотношение вход/выход). Для функциональ- 
ных моделей совсем не обязательно знать детальную структуру объекта и даже 
механизмы преобразования входных сигналов в выходные. Конечной целью по- 
строения таких моделей является получение передаточных характеристик для ли- 
нейных систем и определение ядер функционального разложения некоторого опе- 
ратора преобразования вход/выход (винеровских или вольтерровских ядер) для 
нелинейных систем. В этих случаях говорят также о функциональной идентифика- 
ции системы, позволяющей получать либо ее динамические характеристики (пере- 
даточные функции “черного ящика”), либо производить оценку параметров систе- 
мы. Структурная идентификация предполагает знание взаимодействия между раз- 
личными частями изучаемой системы. Конечно, далеко не всегда можно 
экспериментально определить реакцию различных физиологических подсистем 
на произвольный входной сигнал. В этом случае делаются какие-либо разумные 
предположения о характере взаимосвязей внутри “черного ящика”, заменяющего 
собой нелинейную систему, принципа действия которой мы не знаем. Эти предпо- 
ложения должны опираться на известные для данного уровня иерархии законо- 
мерности. 

При описании многих систем с помощью неявных моделей проблемой остается 
интерпретация ядер функционального разложения в содержательных физиологи- 
ческих терминах. В этом вопросе в последнее время достигнут заметный прогресс. 
Tax, в работах [6, 18] обсуждается интерпретация ядер при построении математи- 
ческой модели динамики изменения диаметра зрачка глаза человека. Установлено, 
что отрицательные значения ядер первого (і- 1) и диагональных элементов ядер 
второго порядка (i= 2) так называемого винеровского ортогонального разложения 
(оно получается путем некоторой перестройки исходного ряда (2)) отвечают 
экспериментально получаемой асимметричной реакции зрачка на положитель- 
ную и отрицательную ступеньки входного светового стимула (быстрое и значи- 
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тельное усиление в первом случае, медленное и небольшое - во втором). Большие 
положительные значения недиагональных винеровских ядер второго порядка со- 
ответствуют физиологическому механизму избегания зрачка. В работе [9] исследу- 
ется мышечное сокращение волокон группы 1а первичных окончаний мышечных 
веретен задней конечности кошки, когда входным сигналом является пуассонов- 
ская последовательность импульсов, раздражающих соответствующие мотоней- 
роны. Положительные значения винеровского ядра второго порядка связываются 
с явлением облегчения, отрицательные значения отражают чисто механические 
нелинейные эффекты мышечного сокрашения. Анализ винеровских ядер разло- 
жения типа (2), полученных на некоторых имитационных моделях нейронов [2, 4, 
17] позволил получить качественную картину изменения структуры ядер первого и 
второго порядка и соответствующие количественные оценки при изменении пара- 
метров модели. Машинные эксперименты показали, например, что наиболее су- 
щественный вклад в нелинейность вносит механизм суммирования постсинапти- 
ческих потенциалов с учетом явлений облегчения и депрессии. Кроме того, пока- 
зано, что нелинейность процесса преобразования сигналов сетью нейронов в 
значительной мере обусловлена их взаимодействием. 

В некоторых работах метод винеровской идентификации систем применяется 
для анализа синаптических взаимодействий [21, 22]. Изучается нейронная сеть 
брюшного ганглия моллюска Planorbis Corneus. Сеть представляет собой неболь- 
шое число нейронов с моносинаптическими возбуждающими и тормозными свя- 
зями. Ядра вольтерровского разложения функции кроссинтенсивности имеют сле- 
дующую физиологическую интерпретацию: ядро нулевого порядка связано с 
постсинаптической скоростью срабатывания нейрона при отсутствии пресинапти- 
ческих разрядов; ядро первого порядка описывает взаимодействие между двумя 
постсинаптическими потенциалами. Показано, что нулевое и первое ядра доста- 
точно хорошо описывают случай нерегулярной пресинаптической активности. 
Когда же она является залповой, регулярной и быстрой, требуется учет второго яд- 
ра. Соответствующая нелинейность обусловлена облегчением и антиоблегчением 
постсинаптических потенциалов, возбуждением колебаний после появления по- 
тенциала действия. 

Обсудим подробнее суть метода винеровской идентификации систем. Далеко 
не всегда мы можем описать физиологическую систему каким-либо дифференци- 
альным уравнением. В этом случае одним из самых оптимальных методов ее изуче- 
ния как раз и является винеровский метод идентификации, сводящийся к тестиро- 
ванию объекта входным стимулом в виде так называемого гауссовского “белого 
шума”. Такой сигнал имеет д-образную корреляционную функцию. Ero спект- 
ральная плотность одинакова на всех частотах и амплитуда нормально распреде- 
лена [1, 2, 5, 11, 16, 17]. Если объект стимулируется гауссовским белым шумом, то 
существует не нулевая вероятность того, что произвольно заданный сигнал с опре- 
деленной степенью точности будет представлен в таком шуме. Задача функцио- 
нальной идентификации (т. е. восстановления динамических характеристик систе- 
мы) сводится к тому, чтобы с помощью экспериментально определенных на входе 
и выходе объекта случайных процессов найти неизвестный закон нелинейного 
преобразования. Структура и свойства исследуемого объекта при этом априори 
могут быть совершенно неизвестными (T. €. он представляется , как мы уже говори- 
ли ранее в виде “черного ящика”). Математической моделью объекта в таком слу- 
чае есть функциональное разложение (2) в виде ряда, каждый член которого со- 
держит неизвестные функции (ядра). Определив их, мы тем самым идентифициру- 
ем изучаемый объект. Математическая модель должна быть такой, чтобы 
рассчитанная с ее помощью реакция на входной процесс в виде белого шума совпа- 
дала бы с реакцией реальной системы, или чтобы реакции их были близки в некото- 
ром статистически определенном смысле. Построив модель (т.е. определив набор 
ядер), мы можем предсказать реакцию объекта, подставляя в (2) вместо x(t) прак- 
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тически любой входной сигнал (гармонический, случайный с другим законом рас- 
пределения и T.I.) и затем подать этот же сигнал на реальный объект и сравнить по- 
лученные результаты X(t) и u(t). Соответствующие численные сравнения, приве- 
денные во многих работах [11, 16, 17, 20], показывают на достаточно большую 
предсказательную силу данного метода идентификации. Оказывается, особенно 
удобным для практического использования метода является способ задания ядер 
функционального разложения, при котором члены ряда ортогональны друг другу 
относительно некоторого класса входных процессов. Ортогональность означает, 
что усредненные значения произведения любых двух функционалов, входящих в 
разложение, равны нулю. В случае, когда мы записываем разложение в ряд по пол- 
ной системе функционалов (функционал есть функция от функции), ортогональ- 
ных по отношению к гауссовскому белому шуму с нулевым средним и б-образной 
корреляционной функцией, мы имеем винеровский метод идентификации систем. 
Сама реальная система при этом стимулируется модельным шумом H(t) и по экспе- 
риментально определенной реакции у(1) строятся ядра винеровского разложения. 

Весьма существенным с вычислительной точки зрения является также и тот 
факт, что добавление ортогональных слагаемых разложения, соответствующих ви- 
неровским ядрам более высокого порядка, не меняет слагаемых более низких сте- 
пеней. Из этого следует, что винеровский метод идентификации имеет большие 
преимущества по сравнению с другими методами исследования нелинейных сис- 
тем, особенно при изучении биологических объектов. Многие физиологические 
системы обладают статическими нелинейностями разрывного характера (порого- 
вые явления, эффекты насыщения и выпрямления ит.п.) и имеют при этом конеч- 
ную “память” (выходной сигнал динамически зависит от предыстории воздейст- 
вия входного сигнала на систему). Винеровский метод анализа систем как раз не 
требует гладкости и непрерывности нелинейности [31] и весьма эффективен при 
описании динамических нелинейностей [11]. 

В заключение этого раздела приведем еще несколько работ, в которых для по- 
строения математических моделей реальных физиологических объектов (соотно- 
шение типа вход/выход) применяется винеровский метод идентификации систем. 
Мы рассмотрим в основном работы, написанные после появления в свет книги [11], 
в которой наряду с теоретическими вопросами обсуждается также применение BH- 
неровского анализа к исследованию различных конкретных физиологических сис- 
тем. 

Так, в работе [2] на идентифицированных нейронах (/I1-/16, Д10-Д13) моллюс- 
ка Planorbis Corneus исследовался процесс генерации потенциалов действия при 
внутриклеточной стимуляции током, амплитуда которого изменялась по нормаль- 
ному закону. Простая модель, состоящая из линейного фильтра (импульсная пере- 
ходная характеристика его найдена с помощью винеровского ядра первого поряд- 
ка) ипоследующего порогового элемента с мертвым временем (для описания пери- 
ода абсолютной рефрактерности) с точностью 68% статистически предсказывала 
моменты появления потенциала действия. Сделан вывод о том, что значительная 
доля нелинейности обусловлена порогом и рефрактерностью. 

В работе [31] проведен нелинейный анализ сенсорной передачи сигналов ре- 
цептором насекомого. Волос ноги таракана стимулировался механически с по- 
мощью электромагнитного вибратора белым шумом. Выходным сигналом явля- 
лась афферентная последовательность потенциалов действия. Были получены для 
данной системы винеровские ядра до второго порядка включительно, что позволи- 
ло определить относительный вклад нелинейностей различных типов, а также по- 
рядок, в котором проявляются линейные и нелинейные эффекты при прохожде- 
нии стимула через рецептор. Проведенный нелинейный анализ позволил получить 
функциональное описание механорецептора в терминах структурного соединения 
некоторых простейших элементов. 
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Винеровский метод применялся также при изучении генерации импульсной 
активности рецептором растяжения у рака [33]. В изучаемом диапазоне частот 
входного сигнала винеровские ядра непосредственно интерпретировались в таких 
традиционных физиологических терминах, как адаптация, пороговые явления, 
пейсмекерная чувствительность. Соотношения типа вход/выход получены и в экс- 
периментах на рецепторах растяжения мышцы у теплокровных (у кошки) [35]. В 
этом случае значительный вклад в полученную модель при малых амплитудах 
входного сигнала дали винеровские ядра второго порядка. Это говорит о том, что 
обычно применяемые для описания этой системы линейные модели (или метод ли- 
неаризации нелинейности) неадекватно отражают динамику передачи сигналов 
рецепторами растяжения мышцы. 

В работах [3, 4] исследовалась передача сигналов идентифицированными ней- 
ронами (ЛПа4) моллюска. Использование обобщения винеровского анализа для 
случая точечных процессов как на входе, так и на выходе системы [2, 34] позволило 
получить математическую модель передачи импульсного потока системой: аффе- 
рентные волокна - синапсь - идентифицированный нейрон. Модель дала возмож- 
ность количественно оценить вклад в процесс передачи сигналов нелинейных ком- 
понентов, отражающих свойства синаптического соединения и следовых процес- 
сов, протекающих после генерации потенциала действия. Оценивалась также 
точность предсказания реакции винеровской модели (типа функционального раз- 
ложения (2) с учетом ортогональности) на тестирующие входные воздействия с 
различными статистическими характеристиками. Эта реакция затем сравнивалась 
с результатом аналогичного тестирования реального объекта с помощью разрабо- 
танного в [4] статистического критерия сравнения импульсных потоков на основе 
некоторой флуктуационной меры, связанной с усредненной плотностью и ковари- 
ационной функцией соответствующего случайного процесса. 

Большое количество работ, в которых используется винеровский метод анали- 
за, посвящено исследованию сильно нелинейной зрительной системы теплокров- 
ных рыб и насекомых [11, 38-42, 47]. Так, в работе [37] сетчатка зубатки полосатой 
стимулировалась более сложным случайным сигналом, а именно, пространствен- 
но-временным гауссовским белым шумом. Построенная модель показала, что ганг- 
лиозные клетки, от которых регистрировалась входная последовательность потен- 
циалов действия, можно разделить на возбуждающие, тормозные и такие, которые 
могут менять фазу торможения на фазу возбуждения. Пространственно-времен- 
ной белый шум использовался также в работе [43] для получения винеровских ядер 
(зависящих в этом случае как от времени, так и от пространственной переменной) 
для описания нелинейных свойств рецептивных полей кортикальных нейронов 
зрительной системы кошки. Физиологическая трактовка полученных в этом слу- 
чае результатов данав [44]. Упомянем здесь и о винеровском анализе слуховых сис- 
тем теплокровных [45], и о все возрастающем интересе к использованию данного 
подхода при изучении таких сложных (и весьма актуальных в настоящее время) 
систем, как система “человек-оператор”. Практическое применение функцио- 
нального винеровского разложения (2) к моделированию поведения системы “че- 
ловек-оператор” и к изучению деятельности человеко-машинных систем показало 
перспективность его использования в данной области [46]. 


Другие методы исследования нелинейных систем 


Одним из широко применяемых подходов к описанию нелинейных нейрофи- 
зиологических систем является традиционный метод гармонической линеариза- 
ции [11, 47]. В основе этого метода лежит предположение о том, что в сигнал на вы- 
ходе исследуемой системы основной вклад дает только первая гармоника. Оправ- 
данием такой гипотезы может служить тот факт, что для многих линейных систем 
амплитуды составляющих, имеющиеся в выходном сигнале, быстро уменьшаются с 
ростом частоты. Часто также ослабление составляющих (гармоник) высоких час- 
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тот происходит вследствие подключения к выходу системы фильтра нижних час- 
тот [11]. При практической реализации метода гармонической линеаризации 
обычно предварительно составляют каталог различных типов нелинейностей (гис- 
терезиса, насыщения, порога, релейных характеристик, нелинейности в системах с 
обратной связью при наличии колебательных процессов ит.п.). Каждая из этих не- 
линейностей имеет свою характеристическую функцию, которая задается отноше- 
нием амплитуд выходного и входного синусоидального сигналов на основной час- 
тоте. Далее следует тестировать изучаемый объект входными гармоническими сиг- 
налами и по амплитудам и фазам основной гармоники входного сигнала построить 
характеристические функции. Сравнение их с уже имеющимися в каталоге позво- 
лит выбрать наиболее близкую к полученной. К существенным недостаткам этого 
метода исследования нелинейных систем следует отнести тот факт, что если систе- 
ма обладает ненулевой памятью, для определения ее динамики необходима много- 
кратная подача входных сигналов при разных отношениях сигнал/шум и разных 
частотах. К тому же далеко не во всех случаях оказывается возможным проделать 
линеаризацию. Например, известно, что в нелинейных колебательных системах 
при больших амплитудах линеаризация является слишком грубым приближением 
почти во всех интересных случаях [13]. 

Интересна попытка получения ядер вольтерровского разложения с использо- 
ванием в качестве входного процесса суммы синусоидальных сигналов разных час- 
тот описана в работе [47]. Изучалась нелинейная пространственная суммация ре- 
акции различных точек рецептивного поля сетчатки глаза кошки при входном све- 
товом воздействии, модулированном суммой синусоид. Суть предложенного 
подхода состоит в том, чтобы выбрать набор частот модуляции, при котором ядра 
первого и второго порядка (в частотном представлении, полученном с помощью 
преобразования Фурье) будут различными, а ядра более высоких порядков при фа- 
зовом усреднении обратятся в нуль. Фазовое усреднение сводится в данном случае 
к усреднению реакции на повторяющиеся стимулы, фазы синусоид в которых 
сдвинуты друг относительно друга. Анализ полученной таким образом математи- 
ческой модели позволил предложить механизм, объясняющий наблюдаемые 
нелинейные явления. В частности, он показывает, что на временные фазовые 
сдвиги выходных сигналов влияют в основном высокие частоты, а на амплитуду - 
низкие. При этом пространственные фазовые сдвиги входного сигнала оказывают 
несущественное влияние на процесс нелинейной суммации. Следует сказать, что 
при большом числе суммируемых синусоид (именно такое число синусоид необхо- 
димо на самом деле для получения требуемого частотного разрешения на фоне ши- 
рокой полосы частот) такой входной сигнал является достаточно хорошей аппро- 
ксимацией белого шума и данный метод, следовательно, в принципе сводится к ви- 
неровскому методу анализа нелинейных систем (в частотном представлении). 

Известен также подход к задаче идентификации систем с точки зрения байе- 
совской статистики, когда понятие “случайный” есть синоним понятия “неопреде- 
ленный” [48]. Любая величина, точное значение которой неизвестно, и есть случай- 
ная переменная. Поэтому случайными величинами являются и неизвестные пара- 
метры модели. Можно предпочесть одно возможное значение другому, если на 
основании эксперимента или каких-либо разумных гипотез первое значение явля- 
ется более правдоподобным, чем второе. Таким образом, байесовский подход к 
идентификации характеризуется тем, что целью статистического вывода является 
построение некоторой схемы (даже на базе использования субъективной вероят- 
ности) принятия решения о структуре модели, роли влияния различных парамет- 
ров на ее функционирование и т.д. После выбора структуры модели переходят к 
оцениванию параметров, которое в этом случае есть не что иное как описание рас- 
пределения вероятностей, определяемого имеющимися экспериментальными 
данными. Таким образом, неизвестные параметры не оцениваются в терминах 
обычной математической статистики, а для них вычисляется апостериорное рас- 
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пределение вероятности. Поэтому в этом подходе не появляются такие традици- 
онные понятия, как “эффективность”, доверительный интервал и т.д. Очень часто 
оценивание неизвестных параметров нелинейной системы в байесовском подходе 
дает лучшие результаты, чем, например, в методе максимального правдоподобия. 
Это связано с возможностью учитывать любую априорную информацию о пара- 
метрах, влияющих на значения входного сигнала (хотя эта априорность в выборе 
произвольного распределения вероятности и составляет существенный недоста- 
ток байесовского метода оценивания). К другому существенному недостатку байе- 
совского подхода к идентификации нелинейных систем следует отнести трудность 
получения явных выражений для апостериорной плотности вероятностей соответ- 
ствующих случайных величин. 

Весьма часто идентификацию нелинейных объектов проводят с помощью так 
называемых минимаксных методов, одним из которых является метод максимума 
функции правдоподобия [6]. В этом случае выбирается некоторая функция выход- 
ных переменныхи неизвестных параметров модели системы. Ее называют функци- 
ей правдоподобия. Она есть ни что иное как совместная плотность вероятности, 
т.е. произведение соответствующих одномерных плотностей многомерной случай- 
ной величины [17]. Метод максимума правдоподобия состоит в том, что за оценку 
для неизвестного параметра принимается такое его значение, при котором данная 
функция максимальна (т.е. вероятность экспериментально определенных величин 
имеет наибольшее значение). С помощью данного метода были проидентифици- 
рованы связи между нейронами таламуса и идентификация связей между пира- 
мидными нейронами гиппокампа у кролика [49], а также проведен анализ типов 
фоновой активности и взаимосвязей между нейронами неостриатума мозга кры- 
сы [50]. Оказалось, что метод позволил идентифицировать связи между нейрона- 
ми, в то время как традиционный метод кросскорреляционной функции не давал 
однозначного ответа. При этом были получены содержательные физиологические 
результаты о характере взаимосвязей между клетками в разных структурах мозга. 
Например, анализ идентифицированных входных нейронов неостриатума свиде- 
тельствует в пользу одной из известных в литературе гипотез о наличии двух раз- 
дельно существующих популяций нейронов (одна из них проецируется в бледный 
шар, другая - в черную субстанцию). Кроме метода минимаксной идентификации 
с помошью функции наибольшего правдоподобия различают также минимаксные 
методы по среднеквадратичному критерию (в этом случае обычно ограничивают- 
ся детерминистическими моделями), по критерию Колмогорова (применим к сто- 
хастическим моделям нелинейных объектов), по критерию x ^ [48]. Известны также 
методы нелинейной идентификации, в основе которых лежит разложение опера- 
тора нелинейного преобразования сигнала в выходной ряд по некоторой заданной 
системе функций. В настоящее время одним из наиболее применяемых к иденти- 
фикации нелинейных систем методом является метод кусочной аппроксимации, в 
котором в разных областях пространства входных переменных задачи нелинейное 
преобразование аппроксимируется достаточно простыми функциями (например, 
линейными) [48]. Для дискретных во времени систем используются рекуррентные 
методы идентификации: расширенный метод наименьших квадратов [48], метод 
эталонной модели [51], метод вычисления ошибки предсказания [6], расширенный 
фильтр Калмана [48]. Весьма интересными представляются также различные 
попытки обобщения результатов классического корреляционного анализа, поз- 
воляющие проводить идентификацию нелинейных систем, структура которых 
определяется комбинацией линейных динамических и нелинейных без памяти 
(статических) подсистем. Так, в работе [52] описан алгоритм, позволяющий полу- 
чать математические модели нелинейных объектов, имеющих положительные и 
отрицательные обратные связи и содержащих подсистемы мультипликативно свя- 
занных линейных динамических элементов, а также структуры более сложной кон- 
фигурации. Применение корреляционного анализа позволяет разделить задачу 
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идентификации на два независимых этапа. Первый состоит в определении ядер ли- 
нейного преобразования g(t) отдельных линейных подсистем, на втором этапе ста- 
тические нелинейности задаются с помощью полиномиального разложения вы- 
ходного сигнала по степеням входного случайного процесса и задача сводится к 
определению коэффициентов такого разложения. Преимущество такого подхода 
состоит в том, что идентифицируемая система может иметь очень резкие нелиней- 
ности (в винеровском методе анализа учет таких нелинейностей потребует вычис- 
ления ядер разложения довольно высокого порядка). 


Методы оценки динамических характеристик нелинейных систем (ядер 
функционального разложения) 


Обсудим теперь практические схемы получения оценок ядер функционально- 
го разложения [2]. Следует отметить, что аппарат вольтерровского функциональ- 
ного разложения является весьма удобным для теоретического анализа нелиней- 
ных объектов (например, для анализа реальных нейронных систем), так как 
входной сигнал x(t) может быть реализацией любого случайного или детерминиро- 
ванного процесса. Однако ортогональность между членами функционального 
разложения в отличие от винеровского метода анализа отсутствует и задача 
идентификации сводится к определению числа необходимых для описания сис- 
темы членов разложения и к решению системы линейных интегральных уравнений 
относительно ядер. При этом необходимо вычислить 2к автокорреляционных 
функций входного процесса и к кросскорреляционных функций входных и выход- 
ных сигналов. Хотя известен сходящийся алгоритм для решения такой системы ин- 
тегральных уравнений [3,5], вся процедура определения ядер достаточно громозд- 
ка. Поэтому более употребительным в настоящее время является винеровский ме- 
тод исследования нелинейных систем, как статических, так и динамических 
(систем c “конечной памятью”). Одним из основных преимуществ этого метода как 
раз и является ортогональность функционалов разложения относительно входно- 
го сигнала в виде гауссовского белого шума. Это позволяет ограничиваться вычис- 
лением ядер небольшого порядка, поскольку можно использовать вычисленные 
приближения, суммируя их с результатами вычислений ядер более высоких поряд- 
ков, добавление которых может лишь улучшить описание изучаемой нелинейной 
системы в смысле некоторого статистического критерия [5, 11, 23]. Для оценки 
ядер Винер предлагал разложить функционал, связывающий входной и соответ- 
ствующий выходной сигналы в ряд по полиномам Эрмита, что весьма удобно с ма- 
тематической точки зрения при использовании разложения входного сигнала X(t) в 
ряд по ортогональным функциям Лаггера [1, 5]. Задача идентификации при этом 
сводится к определению соответствующих коэффициентов разложения, которые 
находятся с помощью минимизации среднеквадратической ошибки приближения 
реального входного сигнала системы y(t) математической моделью в виде (2). 
Практические недостатки такой схемы определения ядер хорошо описаны в рабо- 
те [11], поэтому мы не будем приводить их здесь. 

Более простым в вычислительном отношении оказался метод оценки винеров- 
ских ядер с помощью кросскорреляционной техники Ли и Щетцена [2, 5, 11, 16, 54), 
основанной на формуле временного усреднения. Существует также обобщение на 
случай совпадающих аргументов, требующее, однако, для расчета ядра определен- 
ного порядка последовательного вычисления ядер более низкого порядка [5]. От- 
метим однако, что использование усеченного ряда для описания систем с резкими 
нелинейностями (например, периферической слуховой системы) [59], может при- 
водить к значительным ошибкам, особенно при использовании тестирующего CHT- 
нала, отлично от гауссовского белого шума [45]. 

Представляется весьма интересным (особенно с точки зрения исследования 
нейронных систем) альтернативный способ оценки ядер применительно к вине- 


19 


В.А. ЧИНАРОВ 


ровской идентификации с гауссовскими входами. Ортогональность членов разло- 
жения в этом случае обусловлена применением многомерных полиномов Пуассо- 
на-Шарлье, взаимно ортогональных по отношению к пуассоновской мере, задаю- 
щей распределение входного импульсного потока [55]. Алгоритм справедлив 
также и для совпадающих аргументов ядер. При этом существенно расширяется 
класс входных сигналов, что особенно важно в нейрофизиологических исследова- 
ниях, где процесс x(t) генерируется некоторой нейронной сетью и не зависит от 
экспериментатора. Показано, что такой подход можно обобщить на случай пуас- 
соновских входов при наличии у исследуемого объекта свойств рефрактернос- 
ти [36]. В этом случае используется система полиномов, ортогональных по отноше- 
нию к достаточно широкому классу входных сигналов, представленных в форме k- 
зависимой марковской цепи (К определяется одношаговой переходной вероят- 
ностью марковской цепи). Коэффициенты соответствующего разложения и в этом 
случае вычисляются с помощью кросскорреляционной техники. Метод оценки 
ядер применим как для случайного процесса, являющегося производной по време- 
ни от винеровского процесса (гауссовский белый шум), так и для производной от 
пуассоновского процесса (случайная последовательность импульсов с пуассонов- 
скими моментами появления). Это позволяет также проводить идентификацию 
систем с точечными входными процессами. Соответствующие обобщения проде- 
ланы в работах [2, 19, 20,21, 22, 34]. Однако класс систем, для которых идентифика- 
ция основана на методе усреднения, становится уже, поскольку ядра разложения 
должны быть в этом случае более гладкими, чем в исходном винеровском клас- 
се [29]. 

До сих пор мы говорили лишь о методах оценки ядер во временном представле- 
нии (некоторые не упоминаемые нами методы изложены в обзоре [16]). Существу- 
юттакже алгоритмы расчета ядер в частотном представлении [5, 11, 16]. Например, 
в работе [56] развит метод вычисления винеровских ядер с использованием алго- 
ритма быстрого преобразования Фурье, в работе [57] предложен аналитический 
метод вычисления ядер функционального разложения на базе многомерного пре- 
образования Лапласа, в работе [58] используются так называемые функции Уолша 
для идентификации нелинейной системы с несколькими входами. Интересный 
итерационный алгоритм расчета ядер предложен в работе [60]. К сожалению, ме- 
тоды оценки ядер в частотном представлении не получили большого распростра- 
нения главным образом из-за малой эффективности вычислений ядер большого 
порядка и необходимости использовать входной процесс большей длительности. 


Нелинейные явления в нейрофизиологии 


До сих пор мы обсуждали работы, в которых в основном речь шла о неявных 
моделях (в смысле определения, данного в [5]) различных нелинейных систем. Ме- 
тодика описания таких систем, как мы видели, сводилась к вычислению ядер функ- 
ционального разложения некоторого нелинейного оператора, связывающего 
входные и соответствующие выходные процессы объекта. 

Существует много нелинейных явлений, которые изучаются с помощью явных 
моделей. В этом случае записывают нелинейные дифференциальные уравнения 
(либо обыкновенные, либо нелинейные уравнения в частных производных), нели- 
нейные интегральные или интегро-дифференциальные, а также разностные и 
функциональные уравнения. К сожалению, не существует единой теории рещения 
таких уравнений и каждый конкретный случай требует специального исследова- 
ния. Мы рассмотрим здесь лишь некоторые нелинейные уравнения, интерес к ко- 
торым в нейрофизиологической литературе неуклонно растет. Обсудим также CO- 
ответствующие методы их описания. 

Одним из наиболее интересных проявлений нелинейности систем являются 
нелинейные колебания и гистерезис, автоволны и переходы к хаотическим режи- 
мам [8, 9, 10, 12, 13, 14, 28]. Конечно, в линейных системах такие явления невозмож- 
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ны в принципе. Гистерезисные решения нелинейных дифференциальных уравне- 
ний, описывающих широкий класс нейрофизиологических систем (модели дина- 
мики регулярного мышечного сокращения [4, 61], модели динамики возбуждений 
и самоорганизации в нейронных структурах [7, 15, 21]), дают несколько стационар- 
ных состояний. Между ними возможны переходы, обусловливающие как мини- 
мум, бистабильное поведение системы. Можно легко получить несколько интерес- 
ных решений этого уравнения. Если входной сигнал есть просто константа, сред- 
ний потенциал сходится к стационарному. Однако, поведение ансамбля в этом 
случае будет бистабильным или единственным в зависимости от параметров систе- 
мы. Когда порог превышает некоторое значение, зависимость стационарного ре- 
шения от входного сигнала имеет вид гистерезиса, что приводит к появлению не- 
стабильного промежуточного решения. Для описания динамических величин, ха- 
рактеризующих поведение ансамбля локально взаимодействующих нейронов, а 
также взаимодействующих ансамблей на базе некоторых общих принципов можно 
получить систему нелинейных интегральных вольтерровских уравнений [27]. Ана- 
лиз такой системы уравнений с помошью теории возмущений позволяет рассмат- 
ривать вопросы пространственной организации нейронных ансамблей (про- 
странственный гистерезис), колебательные явления для сети из конечного числа 
нейронов, а также исследовать пространственно-временные аспекты динамичес- 
кого поведения однородных сетей с учетом различных комбинаций механизмов 
возбуждения и торможения. При написании макроскопических уравнений для aH- 
самбля случайно взаимодействующих элементов необходимо принять весьма су- 
щественную статистическую гипотезу о том, что нет корреляций между состояния- 
ми различных нейронов. Для обоснования такой гипотезы привлекаются сообра- 
жения, аналогичные тем, которые используются в статистической физике при 
выводе канонического уравнения Больцмана, описывающего неравновесные про- 
цессы в различных средах. 

Много интересных примеров моделирования конкретных нейрофизиологи- 
ческих и поведенческих механизмов на базе анализа структурированных многоу- 
ровневых нейронных сетей, динамика которых описывает различные пространст- 
венно-временные картины поведения, приведено в обзоре [62]. В частности, об- 
суждается развитие модели Кована и Вилсона [7] для взаимодействующих 
ансамблей возбуждаемых и тормозных нейронов (уравнение относительно двух 
функций, характеризующих отношение количества активных клеток, тормозных и 
возбудительных, соответственно к полному их числу). Применение теории бифур- 
каций [8, 12, 13] для анализа системы нелинейных интегральных уравнений, описы- 
вающих (в духе работы Кована и Вилсона) активность популяции тормозных и воз- 
будительных нейронов с несколько искусственными периодическими граничными 
условиями, позволило, в отличие от известных решений типа предельных циклов, 
получить при включении пространственного взаимодействия между клетками раз- 
личные сложные режимы поведения: бегущие волны, пространственно неодно- 
родные колебания активности, квазипериодические решения и гистерезис [63]. 
Много работ по моделированию нейронных сетей посвящено эффектам конкурен- 
ции и кооперативности в межклеточном взаимодействии [15, 27, 62]. Динамичес- 
кие процессы конкуренции и кооперативности имеют фундаментальное значение 
для самоорганизации разнообразных, в том числе и нейронных систем. Решения 
соответствующих уравнений дают различные пространственно-временные струк- 
туры при изучении информационных процессов в мозге [15]. 

Интересен подход В.И. Крюкова к рассмотрению нейронной сети из возбужда- 
ющих элементов, временная эволюция которой определяется некоторым нелиней- 
ным функционалом от состояния нейронов в данный момент времени. В такой сети 
в результате сложного кооперативного поведения элементов появляется нетриви- 
альный критический режим, характеризующийся метастабильным состоянием 
среднего уровня активности ансамбля [25, 26, 49]. В этом состоянии сеть может 
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долго хранить информацию о начальном уровне активности, что представляется 
весьма важным для моделирования кратковременной памяти. 

Твердо установлено сейчас, что в основе кооперативного поведения различ- 
ных нелинейных систем лежит некий общий принцип: принцип нелинейной дисси- 
пации вещества или энергии в открытой системе, находящейся вдали от термоди- 
намического равновесия [9, 14, 28]. Это позволяет разобраться, казалось бы, в со- 
вершенно не связанных между собой явлениях, имеющих место на разных уровнях 
организации биологических систем. Например, при взаимодействии различных 
клеточных и молекулярных структур с электромагнитным полем происходят дина- 
мические фазовые переходы вдали от равновесия, имеет место коллективный коге- 
рентный энергетический транспорт энергии структурами солитонного типа, воз- 
никают сложные колебательные явления, что в определенных условиях может 
приводить систему к хаотическому динамическому поведению [64]. Пример само- 
организации в системе, далекой от равновесия - вращающиеся вихри в двух- и 
трехмерных активных средах (например, в ткани сердца). В основе многих моде- 
лей, описывающих эти явления, лежит предположение о возможности когерент- 
ных возбуждений в метаболически активных нелинейных биосистемах. Причем 
эти возбуждения могут быть либо метастабильными состояниями с большой сте- 
пенью электрической поляризации, либо носят характер длинноволновых элект- 
рических колебаний [64]. Для возникновения таких возбуждений необходима 
сильная нелинейность взаимодействий. Нелинейные дифференциальные уравне- 
ния, описывающие эти возбуждения, имеют много типов решений, среди которых 
большой интерес вызывает существование так называемого предельного цикла [8, 
12, 13, 14, 28] - самоподдерживающихся колебаний, приводящих к существованию 
различных периодических пространственно-временных структур в системе при 
обязательном наличии нелинейной диссипации. Примеры таких структур приве- 
день на рис. 1 и 2, где показаны метастабильные паттерны, характеризующие амп- 
литуды колебаний диффузионно связанных элементов, расположенных на одно- 
мерной цепи. 


Рис. 1. Примеры пространственных структур, возникающих в одномерной цепи дифузионно 
связанных элементов при различных коэффициентах диффузии 
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Рис. 2. Примеры временных структур, возникающих в одномерной цепи дифузионно связанных 
элементов при различных коэффициентах диффузии (слева - диффузионная связь отсутствует) 


При этом имеют место бифуркации ветвления решения при некотором крити- 
ческом значении параметра предельных циклов различных порядков (колебания 
становятся неустойчивыми), возникает эффект затягивания и система синхрони- 
зируется внешним ритмом [1, 64] (рис. 3), проявляются резкие нелинейные резо- 
нансы. 


Рис. 3. Примеры возникновения паттернов синхронизации в системе взаимодействующих нейронов 
при наличии внешних периодических ритмов 


Предельный цикл, представляющий собой замкнутую траекторию в фазовом 
пространстве, может возникать только в нелинейных системах. Он полностью 
определяется внутренними параметрами нелинейных уравнений, описывающих 
систему. Известны критерии существования и единственности предельных циклов 
(критерий Бендиксона и Пуанкаре-Бендиксона [3, 13, 14]), частота вблизи бифур- 
кации определяется теоремой Хопфа [8, 12]. Самоподдерживающиеся колебания c 
предельным циклом могут иметь место лишь в нелинейных системах, обладающих 
структурной неустойчивостью (так называемые диссипативные системы). С по- 
мощью предельных циклов можно объяснить сильную чувствительность биологи- 
ческих систем к слабым внешним сигналам, представляя предельный цикл как не- 
который аккумулятор энергии в системе [25, 64]. Запасенная энергия позволяет 
системе среагировать на очень малое количество поступающей извне энергии, ко- 
торая в этом случае выполняет функцию запуска сигнала отклика при достижении 
некоторого порога. В системе, характеризующейся наличием селективных дально- 
действующих взаимодействий и существованием сильнополяризованных метаста- 
бильных состояний, появляются периодические колебания активации и деактива- 
ции полярного фермента. Возникающие при этом низкочастотные когерентные 
макроколебания могут объяснить ритмическую активность различных участков 
мозга [25]. 

Интересные колебательные режимы возникают при возмущении предельного 
цикла внешним периодическим сигналом. Нелинейность системы приводит к то- 
му, что может появиться новый предельный цикл, имеющий сдвиг по фазе относи- 
тельно начального значения и содержащий, кроме колебания с частотой возмуща- 
ющего сигнала, еще и обертона и субгармоники. Могут появиться непериодичес- 
кие колебания, может произойти срыв колебательного процесса, в результате чего 
возникают бегущие волны или распространяющиеся импульсы [13, 64]. Некоторые 
примеры приведены на Рис. 4 и 5. 
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Рис. 4. Пример сосуществующих аттракторов (на фазовой плоскости) для резонансно 
возбуждаемого периодическим сигналом бистабильного элемента 


Рис. 5. Примеры метастабильных предельных циклов для резонансно возбуждаемого 
периодическим сигналом бистабильного элемента 


Уравнения, описывающие различные модели динамики процессов в нервных 
сетях, также имеют решения в виде предельного цикла. Эти уравнения многими 
авторами используются для моделирования разнообразных колебательных режи- 
мов нейронных структур. Так, в работах [63, 65] рассматривалась модель, описыва- 
ющая активность таламических осцилляторов в мозге животных (для функции за- 
висимости средней частоты разрядов нейронов от мембранного потенциала была 
выбрана форма, описываемая экспериментальными данными [65]). Были получе- 
ны различные колебательные режимы, гистерезис, а также распределение актив- 
ности сети, характерные при эпилептическом припадке. Влияние различных нели- 
нейностей (действие пейсмекеров таламуса, увеличение частоты собственных KO- 
лебаний коры и др.) на изменение генерации колебаний и соответствующие 
механизмы хорошо освещены в обзоре [66]. Там же обсуждаются возможные физи- 
ологические механизмы динамики процессов в разных отделах ЦНС, как в норме, 
так и в патологии (например, гипотеза возникновения паркинсонова тремора при 
нелинейном параметрическом резонансе). Большой интерес представляет также 
гипотеза о возможной функциональной роли многопериодических паттернов ЭЭГ 
в механизмах записи и считывания следов долговременной памяти. К обоснова- 
нию такой гипотезы привлекается большое число нейрофизиологических данных, 
полученных для различных структур мозга, и результаты нелинейной теории коле- 
баний. В рамках последней для системы взаимодействующих осцилляторов тала- 
муса, связанных с ретикулярной формацией, можно объяснить генерацию большо- 
го числа колебательных процессов, возбуждающих в коре мозга пространственно- 
временное распределение потенциалов и токов действия нейронов. 

В работе [67] предложена осцилляторная нейронная сеть для моделирования 
временной активности гиппокампа кролика. Рассмотрены системы нелинейных 
дифференциальных уравнений для двух взаимодействующих популяций нейро- 
нов: пирамидных клеток и интернейронов. Показано, что при некотором значении 
параметров возникает колебательный режим даже при стимуляции афферентных 
путей одиночным импульсом. 
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НЕЛІНІЙНОСТІ У НЕЙРОФІЗІОЛОГІЧНИХ СИСТЕМАХ: ЗАГАЛЬНІ ПИТАННЯ, МЕТОДИ 
ДОСЛІДЖЕННЯ, МОДЕЛЮВАННЯ 


В.А. ЧИНАРОВ 


Огляд присвячено проблемі дослідження нелінійних нейрофізіологічних систем. Розлядаються 
питання, які виникають при вивченні динамічної поведінки таких систем і пов'язані не лише з 
конкретними нейрофізіологічними механізмами, а й з загальними закономірностями, характерними для 
нелінійних об'єктів різної природи. Аналізуються методи дослідження та математичного моделювання 
нелінійних нейрофізіологічних систем, а саме вінерівський та вольтеррівський методи аналізу, в основі 
яких лежить тестування системи за допомогою білого шуму, інші схеми ідентифікації, наприклад, за 
допомогою максимуму функції вірогідності. Розглядаються також методи оцінки динамічних 
характеристик конкретних нелінійних нейрофізіологічних систем. 


НЕЛИНЕЙНОСТИ В НЕЙРОФИЗИОЛОГИЧЕСКИХ СИСТЕМАХ: ОБЩИЕ ВОПРОСЫ, 
МЕГОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ, МОДЕЛИРОВАНИЕ 


В.А. ЧИНАРОВ 


Обзор посвящен проблеме исследования нелинейных нейрофизиологических систем. Рассмат- 
риваются вопросы, возникающие при изучении динамического поведения таких систем и связанные не 
только с конкретными физиологическими механизмами, но и с общими закономерностями, характер- 
ными для нелинейных объектов различной природы. Обсуждаются методы исследования и математи- 
ческого моделирования нелинейных нейрофизиологических систем, а именно, винеровский и 
вольтерровский методы анализа, в основе которых лежит тестирование системы с помощью белого 
шума, другие схемы идентификации, например, с помощью максимума функции правдоподобия. Рас- 
сматриваются также методы оценки динамических характеристик конкретных нелинейных нейрофизи- 
ологических систем. 
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Abstract. Some arguments always exist on the non-thermal effects induced by weak micro- 
wave irradiation. Some experimental results and theoretical simulation are used to clarify the 
problem. Langevin equation is utilized here to describe the radical motion in a deep well near 
an organic molecule with white noise. The decompose reaction time under the microwave irra- 
diation is described by using of the escape time of radical from well. The reaction time as a 
function of temperature and parameters of microwave is gotten and compared with experimen- 
tal results. The simulation shows that the weak microwave irradiation can obviously change 
the reaction time. 


Key words: Decompose reaction, weak, microwave radiation 


1. Introduction 


A lot of experimental evidence shows that the electromagnetic irradiation (EMI) can 
change the chemical reaction rate and reaction pathway [1]. Consequently it may induce 
the so-called athermal biologic effect. Some theories have been proposed to discuss the 
athermal effects of electromagnetism in chemical reaction and living system. We have 
presented the theory of interference of electromagnetic wave in dynamic metabolism [2] 
to interpret their behaviour by using of the interaction between chemical reaction and 
electromagnetic fields. The athermal biologic effects should be attributed to the influence 
of EMI on metabolism of living system, and the influence, in fact, is caused by the ather- 
mal influence of EMI on diverse biochemical reactions. Some experimental results show 
that EMI can change the activation energy and pre-exponential factor, which affect both 
the reaction rate and pathway of organic and inorganic chemical reactions [3]. 

On the other hand some arguments exist on these specific effects of weak microwave 
irradiation [4]. Some scientists believe that the microwave irradiation can not induce any 
specific effects, all are the results of microwave heating. The goal of this paper is to clarify 
these problems by using of some typical experimental results and the theoretical simula- 
tion can prove weak microwave irradiation can change the reaction time obviously. Here 
we use Langevin equation to discuss the radical motion in a deep well near an organic 
molecule. Under the irradiation of amplitude-modulated microwave the escape time of 
radical from potential well is calculated. Here the Langevin force induced by white noise 
is considered. The mean escape time is approximately treated as the inverse of decom- 
pose reaction time, and it as a function of temperature and microwave is given. Finally, 
the numerical results are compared with the experimental results. 


2. Experimental evidence of specific effects 


Some arguments always exist on the non-thermal effects induced by weak micro- 
wave irradiation. Some scientists believe that the microwave irradiation can not induce 
any specific effects, all are results of microwave heating [4]. The representable assertions 
may be concluded as follows: 
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a. The energy of the microwave photon is too low to break the chemical bonds. 

b. The electric field strength is too low to lead to induced organization. 

c. All effects are results of microwave heating. 

Firstly, there are some misunderstanding on the non-thermal effects (specific ef- 
fects). Usually the non-thermal effects are defined as the effects induced by electromag- 
netic fields but not by the temperature rise caused by microwave heating, so the specific 
effects can also exist even the radiation is very strong. If there are some specific effects in- 
duced by fields, the pre-exponential factor and activation energy must be changed under 
the microwave radiation, because in general conditions the pre-exponential factor and ac- 
tivation energy of Arrhenius reaction are independent on temperature. In fact, some ex- 
periments show indeed the pre-exponential factor and activation are changed. For exam- 
ple, the oxide-reduction reaction of KI and KMnO, irradiated by amplitude-modulated 
electromagnetic waves can not only be accelerated but also be decelerated [3], both the 
activation energy and pre-exponential factor can also be changed, while the activation en- 
ergy and pre-exponential factor are constants without the radiation of microwave. If there 
is no specific effect of microwave irradiation and all effects are induced by microwave 
heating, the increase of reaction time can not be obtained. 

The outstanding difference is that chemical reaction is a nonequilibrium process. Ob- 
viously the microwave photon can not break chemical bond according to quantum princi- 
ple. Some chemical bonds are broken and some bonds are.creates at same time. Micro- 
wave can not break the chemical bonds but can affect the motion of particles broken from 
each other. Any very small variation of organization and structure may cause the distinct 
effect in the nonequilibrium system. For equilibrium system there is no any above spe- 
cific effects of microwave. 


3. Dynamic Equation 


It is well known that the radical of a molecule is treated as an oscillator in a potential 
well. Usually it is difficult to write the precise form of the potential. Here we simply de- 
scribe it by using of the following function [5]. 

U = ах + bx (1) 
where a and b are constants evaluated by the bond length and bond energy. 


Fig.l shows that 
the movement of os- 
cillator around the A nem 
point X „n without mi- 
crowave irradiation. 
While the system is 
radiated by micro- 
wave the oscillator 
may escape over the 
barrier near Х ao and 
therefore the reaction 
time decreases. One 
should note that here 
the Langevin force 
(noise) can not be ne- 
glected. 

The dynamics of 
oscillator is usually 


Fig.l Geometric figure of potential well 
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described by using of following Langevin equation 


хро) = - + FQ) ero) @) 
where the periodic force induced by microwave is given in the form of 
F(t)= Acos(at)[ 1+ Qcos( 21) | (3) 
and the Langevin force r(t) describes white noise with zero mean 
(r(0) 2 0 (4) 
and its correlation function is given by 
(Г(ОГО - 070) = B(T / т) (г-и) (5) 


where k is Boltzmann’s constant, m is the mass of oscillator, and T is temperature. p(r) is 
damping coefficient, itis a time-dependent function of electric field. We modify it as follows 
for polar molecules 


B(r) = B. [1-CAs(/)] (6) 
where € is a constant, As(t) is the increment of entropy induced by the electric fields. For the 


weak radiation of microwave, the temperature raise can be neglected, the increment of en- 
tropy can be given from the partition function as 


As = kIn(sinh/C) (7) 
сен Е/ kT 
where Е means electric field, ц., is dipole moment of molecules. 


It seems to be difficult to get analytic solution of the above equation. Here we solve 
the equation by using of difference method with a random function. 


4. Escape time 
4.1 Influence of microwave parameters on the escape time 


Because we mainly take the weak microwave radiation into account here, the con- 
stant D, in eq. (2) must be chosen to satisfy the condition 


F(t) (8) 


then eq. (2) is calculated by using of difference method. Random phase and random function 
are utilized in the process. The mean escape time (over hundred calculations) as a function of 
electric field strength, frequency and modulation degree is shown from Fig. 2 to Fig. 5 re- 
spectively. The simulations show the mean escape time decreases obviously and depends on 
the parameters of microwave even though the ratio of electric field force to random force is as 
the order of 10°. More interesting result is that the escape time is very sensitive to the modula- 
tion frequency. This has been clarified by some experimental results. 


4,2 Influence of temperature on the escape time 


Reciprocally, the escape time as a function of temperature is given and shown in 
Fig.6. Practically we use low intensity microwave dealing with the BPO material, some 
interesting results are obtained. BPO usually decompose at above 90°C, but it can decom- 
pose easily under the microwave radiation at the room temperature. 
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Fig. 5 Variation of escape time as a function of 
modulation frequency. The ratio order of electric 
field force to the random force is 10?. 


Fig.4 Variation of escape time as a function of 
modulation degree. The maximum ratio of electic field 
force to the random force is the order of 10?. 


The experimental and calculated reaction rates are shown in Fig.7. We can see they 
have the same tendency, where constant a and b in eq. (1) are determined by the bond en- 
ergy and bond length peroxide. 


5. Conclusion 


Some experiments show indeed the pre-exponential factor and activation energy are 
changed. In the room temperature, the change of pre-exponential factor and activation en- 
ergy must be caused by the electric field directly. 


Here we use Langevin equation to describe the motion of oscillator in a potential well 
under weak radiation of microwave and calculate the escape time. The reaction rate is de- 
termined from escape time. The simulations show the mean escape time decreases obvi- 
ously and depends on the parameters of microwave even though the ratio of electric field 
force to random force is as order of 107. Good agreement of the tendency can be seen be- 
tween numerical solution and experimental results for the BPO decompose. 
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ТЕОРЕТИЧНЕ МОДЕЛЮВАННЯ РЕАКЦІЙ РОЗПАДУ В УМОВАХ СЛАБКОГО 
МІКРОХВИЛЬОВОГО ВИПРОМІНЮВАННЯ 


КАМА ХУАНГ 


Наводиться ряд міркувань стосовно нетемпературної дії слабкого мікрохвильового випроміню- 
вання. Деякі експериментальні результати та теоретичне моделювання використовуються при вивченні 
цієї проблеми. Рівняння Ланжевена використовується для описування руху радикалу в глибокій потен- 
ціальній ямі поблизу органічної молекули під впливом білого шуму. Час реакції розпаду під дією мікро- 
хвильового випромінювання обчислюється як час, потрібний для виходу радикалу з ями. Побудовано 
графік залежності часу реакції від температури, а також параметрів випромінювання. Проведено порів- 
няння тривалості реакції з експериментальними даними. Моделювання показало, що слабке мікрохви- 
льове випромінювання змінює тривалість реакції. 


ТЕОРЕТИЧЕСКОЕ МОДЕЛИРОВАНИЕ РЕАКЦИЙ РАСПАДА В УСЛОВИЯХ СЛАБОГО 
МИКРОВОЛНОВОГО ИЗЛУЧЕНИЯ В БИОЛОГИИ И ХИМИИ 


КАМА ХУАНГ 


Приводится ряд соображений относительно нетемпературного действия слабого микроволно- 
вого излучения. Некоторые экспериментальные результаты и теоретическое моделирование использу- 
ются при изучении данной проблемы. Уравнение Ланжевена применяется для описания движения 
радикала в глубокой потенциальной яме вблизи органической молекулы при воздействии белого шума. 
Время реакции распада при микроволновом излучении вычисляется как время выхода радикала из ямы. 
Построен график зависимости времени реакции от температуры и параметров излучения. Проводи- 
лось сравнение длительности реакции с экспериментальными данными. Моделирование показало, что 
слабое микроволновое излучение изменяет продолжительность реакции. 
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ABOUT THE POSSIBILITY OF GENERATION ОЕ 
CHERENKOV'S MICROWAVE RADIATION BY LASER 
IRRADIATION OF BIOLOGICAL OBJECTS 
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Abstract. The physical preconditions of appearance of electromagnetic microwave radiation 
in capillaries of blood and lymphatic systems under laser irradiation of the human organism are 
considered and the possibility of this process is substantiated. 
Ключевые слова: черенковское излучение, биологический объект, микроволновое 
электромагнитное излучение, лазерная терапия 
В настоящем сообщении рассмотрены особенности возбуждения электромаг- 
нитного излучения (в частности миллиметрового диапазона длин волн) в биологи- 
ческих объектах вследствие эффекта Вавилова-Черенкова. Явление заключается в 
излучении электромагнитной ВОЛНЫ (света) электрически заряженной частицей 
(электроном, мезоном, протоном) при ее движении в среде с постоянной ско- 
ростью У, превышающей скорость V, распространения волны (фазовую скорость 


света) в этой среде. Для светаИ, = c / n, гдес- скорость света в вакууме, ап - показа- 


тель преломления среды, и условие возникновения излучения Вавилова-Черенко- 
ва имеет вид: с > V > с/ п. Основные характеристики этого излучения описываются 
теорией Тамма-Франка [1]. 

Черенковское излучение в биообъектах может возникать под действием как 
естественного, так и искусственного радиоактивного облучения при энергиях, пре- 
вышающих пороговое значение E, возникновения излучения для водной среды 
(для воды, в частности, пороговая энергия электрона E, =0,26 МэВ прил = 1,33). B 


биологических средах (водные растворы триптофана, лизоцима, ДНК, РНК; взве- 
си бактерий Escherichia coli и дрожжевых клеток) черенковское излучение экспе- 
риментально обнаружено в ультрафиолетовой области спектра [2]. Последнее сви- 
детельствует о возможности генерации в биообъектах черенковского излучения и 
в миллиметровой области длин волн, где имеются формальные физические пред- 
посылки для возникновения черенковского излучения, а именно, высокий показа- 
тель преломления среды (n, 5). 

Классическое черенковское излучение испускается заряженной частицей, 
движущейся со скоростью, превышающей фазовую скорость света в среде. Вместе 
с тем, черенковское излучение может также возникать от возмущений любой при- 
роды, распространяющихся в среде со “сверхсветовой” скоростью, например, от 
фронта или “сгустка” электромагнитных волн [3]. Экспериментальные исследова- 
ния в этом направлении привели к обнаружению черенковского излучения при не- 
линейно-оптических процессах: генерации разностной частоты и второй гармони- 
ки воптическом диапазоне [4], при вынужденном комбинационном рассеянии све- 
та в самофокусирующих жидкостях [5]. 
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Ключевыми в этих экспериментах оказались два обстоятельства: попутное 
распространение взаимодействующих волн и малые поперечные размеры области 
их взаимодействия. Такая ситуация практически реализуется в капиллярах крове- 
носной и лимфатической систем человеческого организма при воздействии на не- 
го, например, лазерным излучением. 

Ткани организма оптически неоднородны. Для лазерного излучения сеть кро- 
веносных и лимфатических капилляров в тканях представляет собой совокупность 
оптических волноводов, которыми фронт исходной лазерной волны разбивается 
на множество волновых сгустков - участков малых (порядка единиц и десятков ми- 
крометров) размеров с сильным градиентом напряженности электромагнитного 
поля в краевых областях этих участков. Такие волновые сгустки представляют со- 
бой естественный аналог фокальных областей при мелкомасштабной самофокуси- 
ровке в органических жидкостях, в которых экспериментально обнаружено черен- 
ковское излучение от волн нелинейной поляризации [5]. 

Согласно [3] усредненная градиентная сила, действующая в основном на элек- 
троны среды, поляризует ее. Эта поляризация среды, окружающая волновой сгус- 
ток, будет распространяться по капилляру вместе со сгустком, т.е. сего скоростью 
V,~c/n,, Then, – показатель преломления среды для лазерного излучения. Если 
эта скорость превышает фазовую скорость Г, электромагнитных волн B рассмат- 
риваемом диапазоне частот, более низких, чем несущая частота волнового поля 
сгустка, то от него будет исходить “сверхсветовое” излучение под характерным че- 
ренковским углом Ө =arccosV, / V,- 

Для лазерного излучения показатель преломления большинства клеточных 
структур, как правило, не превышает 2. В частности, в видимом диапазоне средний 
показатель преломления белков п, =1,6, а для 15-35%-ного раствора белка 
Np =1,35-1,45, что примерно эквивалентно показателю преломления живой клет- 
ки [2]. Поэтому в кровеносных и лимфатических капиллярах скорость У, более чем 
в два раза превышает фазовую скорость У,, - с / п,, электромагнитных волн в мил- 
лиметровом диапазоне частот, более низких, чем несущая частота волнового поля 
сгустков, и они могут испускать черенковское микроволновое излучение. 

В заключение следует обратить внимание на два важных, на наш взгляд, обсто- 
ятельства. Во-первых, существенную роль в образовании поляризации, окружаю- 
щей волновые сгустки, а, значит, и в генерации черенковского излучения в биоло- 
гических объектах, как частном случае водных сред, должно играть наличие прото- 
нов, определяющих величину водородного показателя рН среды. И, во-вторых, 
изложенные выше соображения дают основания предположить, что положитель- 
ный терапевтический эффект лазеротерапии связан, в частности, с корректирую- 
щим действием микроволнового электромагнитного излучения [6], сопутствующе- 
го лазерному облучению. 


ПРО МОЖЛИВІСТЬ ГЕНЕРАЦІЇ ЧЕРЕНКОВСЬКОГО МІКРОХВИЛЬОВОГО 
ВИПРОМІНЮВАННЯ ПРИ ЛАЗЕРНОМУ ОПРОМІНЕННІ БІОЛОГІЧНИХ ОБ'ЄКТІВ 


Г.В. ПОНЕЖА 


Розглянуто фізичні передумови та обгрунтована можливість виникнення електромагнітного 
мікрохвильового випромінювання в капілярах кровоносної та лімфатичної систем в умовах лазерного 
опромінювання людського організму. 


О ВОЗМОЖНОСТИ ГЕНЕРАЦИИ ЧЕРЕНКОВСКОГО МИКРОВОЛНОВОГО ИЗЛУЧЕНИЯ 
ПРИ ЛАЗЕРНОМ ОБЛУЧЕНИИ БИОЛОГИЧЕСКИХ ОБЪЕКТОВ 


Г.В. ПОНЕЖА 
Рассмотрены физические предпосылки и обоснована возможность возникновения электромаг- 


нитного микроволнового излучения в капиллярах кровеносной и лимфатической систем при лазерном 
облучении человеческого организма. 
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MATHEMATICAL MODELLING OF TWO-FERMENT 
OSCILATOR SYSTEM IN CELL 


S.A. ESILEVSKY 


Abstract: In this work is carried out mathematical of simple two — with a negative and positive 
feedback with the purpose to confirm presence of concentration of intermediate substances in 
similar systems. The solution of systems of the differential and substractive equations describ- 
ing similar systems was the basic method of this work. Received phase portraits of systems 
prove existence of periodic oscillations. Behaviour of systems with various values of parame- 
ters also was investigated. 


Key words: enzymes systems, computer modelling, periodic oscillations 


Вступление 


Периодичность - фундаментальная особенность процессов, происходящих в 
живых системах, она широко распространена даже на клеточном уровне организа- 
ции живого. В данной работе приводиться анализ одного из механизмов, возможно 
ответственного за периодические явления в клетке. Известно, что периодические 
колебания концентраций определенных химических веществ являются пусковыми 
механизмами для многих периодичных клеточных процессов. Такие периодичес- 
кие колебания концентраций должны вызываться химическим осциллятором ав- 
токолебательной химической реакции, задающей амплитуды и периоды колеба- 
НИЙ. 

В работе рассматривается один из вариантов подобного осциллятора, базиру- 
ющийся на системе двух взаимодействующих ферментов, контролируемой отрица- 
тельной и положительной обратной связью. Нелинейный характер зависимостей 
скоростей ферментативных реакций от концентраций субстратов и модификато- 
ров позволяет предположить наличие периодических колебаний концентраций 
продуктов реакций во времени. Для проверки этого предположения было исполь- 
зовано компьютерное моделирование химических процессов в системе. Рассмот- 
рены два возможных варианта кинетики. 

Математическое моделирование системы сводилось к численному решению 
систем дифференциальных уравнений с помощью специально написанных в систе- 
ме Turbo Pascal 7.0 компьютерных программ. 


Некоторые экспериментально наблюдавшиеся осцилляторные системы 


Известно много экспериментальных работ по наблюдению периодических ко- 
лебаний концентраций определенных веществ в клетке. В качестве примеров, ко- 
торые использовались для выбора типа и конкретной кинетики моделируемого 
процесса, можно привести такие экспериментальные данные: 

1) периодические колебания концентраций циклинов и белка МРЕ в процессе 
дробления яйцеклеток у амфибий, которые вызывают периодические частые деле- 
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ния дробления, но, по-видимому, не зависят от их протекания, а контролируются 
автономно [1,3]; 

2) явление “фруктозного осциллятора” нерегулярные колебания концентра- 
ций промежуточных продуктов гликолиза в гликолитическом клеточном экстрак- 
те, которые возникают при резком добавлении глюкозы за счет сложных процес- 
сов самоактивации и ингибирования ферментов, контролирующих скорости пря- 
мых и обратных реакций гликолиза [1,4]; 

3) известные автоколебательные реакции типа реакций Белоусова-Жаботин- 
ского при неферментативном окислении органических субстратов [4,6,7]; 

4) в некоторых теоретических работах проводился анализ осцилляторных хи- 
мических систем с автокаталитическими стадиями (например [4]). 


Математическая модель 


Для моделируемой системы были выбраны следующие характеристики. 

1. Рассматривается система из двух взаимосвязанных ферментов. 

2. Продукты первого фермента системы (назовем его фермент 1) являются суб- 
стратами или их предшественниками для второго фермента. 

3. Фермент 1 самоактивируется своими продуктами. 


4. Влияние продуктов второго фермента (фермент 2) на активность первого — 
ингибирующее. Тип ингибирования может быть как конкурентным, так и неконку- 


рентным. 
5. Зависимости скоростей реакций обоих ферментов от концентраций субстра- 
тов и ингибиторов в рассматриваемом диапазоне концентраций нелинейны. 

6. Субстрат первого фермента - вещество, которое присутствует в клетке в по- 
стоянной концентрации, поддерживаемой гомеостатически. 

Схема моделируемой системы приведена Ha рис.1. 

Назовем субстрат первого фермента веществом A, А 
его продукт (являющийся активатором фермента 1) - Be- 7) ^ 
ществом В, а продукт фермента 2 (являющийся ингиби- 
тором фермента!) веществом С. Для упрощения формул С Des B 
будем обозначать концентрации веществ [A], [В], [С] как 
А, В, С соответственно. 

Для каждого фермента запишем формулы зависи- 
мости скорости реакции от концентраций субстрата и 
модификаторов. Рис. 1. Схема моделируемой 

Для неконкурентного ингибирования применим двуферментной системы 
стандартное кинетическое уравнение [4]: 

= Imd (1) 
Km + A+ КС” 


где: Их, - максимальная скорость реакции фермента 1; Km, - константа 
Михаэлиса; Кі - константа ингибирования. 
При конкурентном ингибировании стандартная зависимость имеет вид [4]: 
E Умам? A : Q) 
, 
Km + А + Кт* Ki*C 


Для учета самоактивации примем продукт В за вещество, которое имеет гораз- 
до большее сродство к фермент-субстратному комплексу, чем к свободному фер- 
менту или комплексу фермент-продукт. В этом случае, пренебрегая реакциями 
синтеза и распада комплекса фермент-активатор и продукт-активатор, можно 
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представить активатор как нерасходуемый второй реагент. Получаем следующее 
уравнение для реакции фермента1 при неконкурентном ингибировании: 
N 
и = V avit A* B (3) 
Km, + A* B" + A* KisC 


где М - количество молекул активатора, связывающихся с ферментом (ср. коопе- 
ративному связыванию см. далее) т.е. порядок самоактивации. 

Однако в такой модели имеется один существенный недостаток - при концент- 
рации В, равной нулю, скорость синтеза равна нулю, т.е. если система пришла в 
равновесное состояние с нулевой концентрацией В, то выйти из него она уже не мо- 
жет. Для преодоления этого недостатка вспомним, что скорость любой реакции, в 
норме катализируемой ферментом, даже при его отсутствии не равна нулю, энерге- 
тически выгодная реакция идет спонтанно, но достаточно медленно. 

Пусть скорость спонтанного протекания реакции A— В равна M* A, где М - 
константа скорости, а скорость спонтанного протекания обратной реакции прене- 
брежимо мала. Тогда при неконкурентном ингибировании: 

Рам? A* BP (4) 


V-M*A- MA : 
Кт Аж B" + Аж Кік С 


а при конкурентном ингибировании: 
Viy” Ax B" (5) 


V=M*A+ и 
Кт + A* B" + Кт* Ki* A 


Если М - мало, то при больших В кинетика (3) будет практически неотличима 
от кинетики (4). 

Для второго фермента используем уравнение Хила для ферментативной реак- 
ции со многими центрами связывания субстрата [2]: 

шу) tos) ee. (6) 
MAX 

где М - параметр кооперативности зависящий OT количества активных центров и TH- 
па их взаимодействия. При М »1 кооперативность положительная, при М <1 - 
отрицательная, при М =1 - отсутствует. После математических преобразований 
уравнение Хила принимает вид: 


yu ах S (7) 
K+S” 
B нашем случае можно записать: 
E Vav” в" (8) 
? Km+ ВК 


где: Кт - условная константа Михаэлиса; К - порядок кооперативности. 

Этот вариант кинетики позволяет путем изменения параметра N легко менять 
тип ответа фермента 2 на повышение концентрации В от плавного градуального 
ответа до ответа типа "все или ничего” при больших М. 

Вещества В и С должны непрерывно распадаться и\или инактивироваться тем 
или иным способом. Вещество В распадается в реакции В -» С со скоростью, рав- 
ной скорости образования С. Примем скорость распада В, не связанного с реакци- 
ей B — С, принебрежимо малой, а скорость распада С - прямо зависимой OT его 
концентрации (как, например, при неферментативном распаде). 

Мгновенные скорости изменения концентрации веществ В и С во времени, т.е. 
их производные по времени, состоящие из сумм скоростей синтеза и распада соот- 
ветствующих веществ, приводят к следующим системам дифференциальных урав- 
нений для неконкурентного ингибирования: 
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o ppp Ума еВ Vas B (9) 
Km + A* BN + A*KitC Km, +В“ 
[eee Уха В" 
— Кт+ВК 
и для конкурентного ингибирования 


= “С 


= М*А + Vot A* В" Van (10) 
Km, + A* B" + Ктж Ki*C — Кт, + B* 
C= Рака" В" = =С 
Кт, + В“ 

где: г - коэффициент, зависящий от периода полужизни С, г = (1 - 05" У t — период 
полужизни, или константа скорости реакции неферментативного распада C. Для чис- 
ленного решения этих систем дифференциальных уравнений была написана компью- 
терная программа, которая строила фазовую траекторию системы на поле фазовых 
скоростей. Кратко алгоритм работы программы выглядит так. Начиная с начальных 
концентраций, к точке фазового пространства с координатами ( B, С) прикладывается 
вектор с координатами ( В’, C^). Затем текущую позицию перемещают вдоль этого 
вектора на расстояние, стремящееся к нулю, и повторяют то же в новой точке и т.д. 

Соответствующая система разностных уравнений имеет вид для неконкурент- 
ного ингибирования: 


V1 Имах A* Boy (N-1) _ Умаю Ву -1) (11) 
0)” Km, + At Bly. + A*Ki*C ну Кт, + Bey 
Buy = Bey *V yy *t 
Ума ВА 
Ро ао 
Km, + Biy- М 
Сому = Сому ЖУ 20м) 
1-3 0 


и для конкурентного ингибирования: 


V1 Умахі АЖ Boy. 1) NT Bix- 1) (12) 
7 Km + As us y*tKm*KPCa y Km +В у 
Boy Boy +V yt 
V ax?" Boi 
v2 OT ih 
(м) Кт, + Boss (м) 
С» Сы + У yy¥t 
1 0 


Индексы в скобках показывают номер промежутка времени с момента начала 
наблюдений, для которого задано соответствующее значение и для которого это 
значение можно считать неизменным; t — длина такого промежутка. 

Для получения зависимостей концентраций веществ В и С от времени была 
произведена “развертка” фазовой траектории во времени (каждая точка фазовой 
траектории была представлена в виде точки с координатами (t, В) и (t, С) соответ- 
ственно). 
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Рис. 2. Фазовая траектория 
системы при М =3, К = 2; не- 
конкурентное ингибирование. 
Принималась в качестве конт- 
рольной при изменениях па- 
раметров. 


Результаты и обсуждение 


Рис. 3. Фазовая траектория 
системы при N=3, К=2; 
конкурентное ингибирование. 


Рис. 4. Фазовая траектория сис- 
темы при уменьшении У, у; OT- 
носительно контроля; неконку- 
рентное ингибирование. 


В результате компьютерного моделирования системы получены следующие 


данные. 


1. В некотором диапазоне значений параметров фазовое пространство систе- 
мы имеет предельный цикл и в системе наблюдаются незатухающие осцилляции 
концентраций веществ В и С (рис. 1 - рис. 7). 


ic 


Рис. 5. Фазовая траектория 
системы при увеличении Vy, 
относительно контроля; не- 
конкурентное ингибирование. 


Рис. 8. Фазовая траектория системы 
при № = 3, К = 3; неконкурентное MH- 
гибирование. Переход параметров в 
область существования устойчивого 


фокуса. 
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Рис. 6. Фазовая траектория 
системы при уменьшении OT- 
носительно контроля; некон- 


курентное ингибирование. 


oe) 


— В 


Рис. 7. Фазовая траектория 
системы при М = 4; некон- 
курентное ингибирование. 


Рис. 9. Зависимости B(t) (внизу) и 


(вверху), полученные при 
“развертке” контрольной фазовой 
траектории во времени. 
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2. Периодические осцилляции возможны при значениях параметров коопера- 
тивности М > 3, К 2 1, и при определенном диапазоне значений V yaxi ИГ ах. При 
несоблюдении этих условий фазовое пространство имеет либо устойчивый узел, 
либо устойчивый фокус и осцилляций не наблюдается (рис. 8). 

Полученные результаты подтверждаются экспериментальными данными, ко- 
торые свидетельствуют о наличии во многих осциллирующих химических системах 
самоактивации или автокатализа. Практически все аналитически исследованные 
осцилляторные химические системы также содержат автокаталитическую состав- 
ляющую. Как видно из анализа системы, порядок реакции самоактивации должен 
быть достаточно высок. 

Данная работа подтверждает возможность наличия осцилляторного поведе- 
ния в простых двуферментных системах с наличием самоактивации и отрицатель- 
ной обратной связи. 


МАТЕМАТИЧНЕ МОДЕЛЮВАННЯ ДВОФЕРМЕНТНИХ ОСЦИЛЯТОРНИХ СИСТЕМ У 
КЛІТИНІ 


С.О. ЄСИЛЕВСЬКИЙ 


Проведено математичне комп'ютерне моделювання простих двоферментних систем з 
негативним зворотним зв'язком та наявністю самоактивації. Моделювання проводилося шляхом 
чисельного аналізу систем диференційних і різничних рівнянь. Виявлено наявність періодичних 
осциляцій концентрацій проміжних речовин у подібних системах та досліджено вплив змін параметрів 
на їх поведінку. 


МАТЕМАТИЧЕСКОЕ МОДЕЛИРОВАНИЕ ОСЦИЛЛЯТОРНЫХ ДВУФЕРМЕНТНЫХ 
СИСТЕМ В КЛЕТКЕ 


ЕСИЛЕВСКИЙ С.А. 


Выполнено математическое компьютерное моделирование простых двуферментных систем с 
отрицательной обратной связью и наличием самоактивации. Моделирование проводилось путём 
численного анализа дифференциальных и разностных уравнений, описывающих такие системы. 
Показано наличие периодических колебаний концентраций промежуточных веществ в подобных 
системах и исследовано влияние изменения параметров на поведение систем. 
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MATHEMATICAL SIMULATION OF 
BIOMETHANOGENESIS 
I. MODEL, APPROACHES, OSCILLATORY STATES 


V.P. KUBAICHUK 


Abstract. The mathematical model of biological methanogenesis [3-5] is employed to consid- 
er the dynamics of states in a continuous-flow reactor with complete mixing. Two essentially 
different modes of oscillatory states are shown to exist in the system. A sequence of stages is 
proposed for the treatment of the system behavior, which makes it possible to reveal the contri- 
bution of various factors in the formation of these states. 

Ключові слова: математичне моделювання, синергетика, біологічний метаногенез, 
коливні стани 


Вступ 


Попри бурхливий розвиток біотехнології чимало питань щодо кінетичних 
властивостей мікробіологічних систем залишаються не з'ясованими. Це багато в 
чому пов'язано з складністю моделювання таких систем. Отримання продукту з ви- 
хідного субстрату в біотехнологічних процесах є наслідком послідовного перетво- 
рювання останнього під дією ферментів, що їх виробляють різні культури (або асо- 
ціації культур) мікроорганізмів. Таким чином, біотехнологічні процеси скла- 
даються з декількох видів процесів різної природи - ферментативного каталізу, 
біосинтезу ферментів, розвитку популяцій мікроорганізмів тощо. Перспективним 
для моделювання таких систем є запропонований В.П. Гачком напівфеномено- 
логічний підхід [1,2], який виходить за рамки традиційної кінетики Міхаеліса-Мен- 
тен і дає можливість під єдиним кутом зору представити швидкості усіх процесів та 
досить легко врахувати регуляторні впливи на них. На основі цього підходу у спів- 
робітництві працівників кафедри ензимології хімічного факультету Московського 
університету та Інституту теоретичної фізики НАН України, було створено ма- 
тематичну модель біометаногенезу [3-5], яка описує поведінку реальної системи у 
непроточних реакторах ідеального змішування не тільки якісно, а й кількісно [6]. 

Метою представленого дослідження є моделювання біологічного метаногене- 
зу за умов проточного реактора ідеального змішування та вивчення особливостей 
його динамічної поведінки. 


Математична модель біологічного метаногенезу 


Для компактності викладу використаної моделі спочатку зупинимось на фор- 
мальному боці моделювання процесів різних типів у підході [1,2]. Швидкість фер- 
ментативного перетворювання субстрату моделює вираз 


[5] ПОГ 
L+ [Е] + EA K+ ПТУ" i $m [s] 


VEL, = 


(0 
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де [Е] [S] - концентрації ферменту та субстрату, відповідно. Tyr L, К, т,, l - сталі, 3Ha- 
чення яких визначають емпірично; а, - Кількість молекул субстрату, що беруть участь 
у/-тому процесі, тобто а, є деяке натуральне число для реагентів і нуль для усіх інших 
субстратів. Останні члени у знаменниках є сумами концентрацій субстратів, що інак- 
тивують фермент (перший множник), та тих, що інгібують ферментативний процес 
(другий множник). У тих випадках, коли культура мікроорганізмів Х виробляє ком- 
плекс ферментів і йде процес перетворювання вихідного субстрату на продукти під 
дією усього цього комплексу, доцільно записати швидкість процесу таким чином, аби 


замість [E] стояла [X], позаяк сталі y цій формулі все одно є емпіричними. 


Розвиток зо Отан можна описати рівняннями [7] 
dzl. = vem, захо Хм 910 0) 


де Т, – кількість трофічних шляхів; [X;] - концентрація мікроорганізмів Х, що ростуть 
на тих субстратах, які мають ненульове значення а,; k, - коефіцієнт розмноження 3a j- 
тим трофічним шляхом; o[X,] - швидкість руйнування (лізису) мікроорганізмів. Bpa- 
хування того, що вплив деяких речовин, а також висока концентрація клітин тієї ж 
культури можуть зменшувати швидкість росту біомаси, дає такий вираз для коефі 
цієнта розмноження [1,2] 


1 (3) 


L+ lise + [х] + Smis] 
i=l 


i=l 


k, = 


Останній доданок у знаменнику є сума за концентраціями усіх речовин, що 
пригнічують розвиток культури X.. 

Під час побудови моделі біосинтезу ферментів треба враховувати існування 
речовин-індукторів та речовин-репресорів [1-5]. Тільки в присутності речовини- 
індуктора клітина починає біосинтез відповідного ферменту, а присутність 
речовини-репресора гальмує (репресує) його синтез. Математична модель такого 
процесу згідно з [1,2], має вигляд 


dud. Р (4) 
a sD] «s “By + Sas] Г. 


Тут [J] - концентрація субстрату-індуктора, m - ступінь індукції, сума в 
знаменнику останнього множника - це сума концентрацій усіх речовин- 
репресорів, ХЕ) - швидкість протеолізу ra незворотної інактивації ферменту. E, В, 
М, y- сталі (індекс 0 означає вихідну концентрацію ферменту). 

В основі математичної моделі лежить біохімічна модель метаногенезу, викла- 
дена в [6]. У цій моделі метаногенез являє собою перетворювання вихідної речови- 
ни (звичайно це погано гідролізовні речовини, наприклад, аморфна целюлоза) на 
біогаз (суміш метану СН, і вуглецевого газу СО,). Цей процес можна поділити на 
послідовні стадії. Звичайно виділяють три стадії. 

І стадія - гідролітична. У ній вихідний субстрат (аморфна целюлоза С ) під дією 
синтезованого культурою бактеріальних клітин Х комплексу гідролітичних фер- 
ментів перетворюється на олігомери целобіози 5 (фермент Е, целобіаза) та глюко- 
зи 5, (фермент Е,, ендоглюконаза). 

П стадія - кислотогенна. У ній відбувається перетворення отриманих у першій 
стадії субстратів на етанол (5,), ацетат (5,), бутират (5,) під дією культури X, , що 
росте на глюкозі, етанолі та бутираті. 

Ш стадія - метаногенна. Вона відбувається під дією двох метаногенних куль- 
тур. Перша з них Х, росте на ацетат! 1 продукує комплекс ферментів, які каталізу- 


43 


В.П. КУБАЙЧУК 


ють перетворювання ацетату на метан (5, ) та вуглецевий газ (5, ). Друга культура 
(X,) росте на СО, та молекулярному водні (S,) та перетворює їх на метан. 

Такий поділ є умовним, оскільки присутність асоціацій мікроорганізмів не доз- 
воляє чітко виокремити послідовні стадії. Наприклад, гідроліз поліцукрів за анае- 
робних умов приводить не тільки до утворення глюкози. Частина низькополімери- 
зованих поліцукрів, що потрапили до клітини, може перетворитися на ацетат та ін- 
ші продукти кислотогенної стадії. Ці особливості враховано у моделі, але розгляд 
процесу зручно провадити за переліченими стадіями. 

Біохімічна модель описує шляхи перетворювання субстратів, але не торкається 
їхньої кінетики. Детальні кінетичні дослідження процесів метаногенезу |3-6| дозво- 
лили сформулювати систему рівнянь математичної моделі. У рівняннях введено 
позначення V(X) = [X]/(1+[X]). 

Швидкість ферментативних реакцій з урахуванням інгібування продуктами та 
тонших регуляцій, виявлених з аналізу емпіричної інформації, можна записати у 
вигляді: 
деполімеризація целюлози 
C (5) 


ГЕК =V(E)— — ———— 
1+С+М ЯМУ 


утворювання глюкози 3 целюлози 
$ 
VEG = V(E) — —— ($) 
1+5 +5, 
утворювання продуктів кислотогенної стадії за рахунок каталітичної активності 
клітин Х 
X C (7) 


VEN = y 
1+ Х +KS,M+S+M,(S,+5S;+5,) 


ферментація глюкози до продуктів 
5, (8) 
K,+S,+M(S,+S,;+S,) 


VEL =V(X,) 


перетворювання етанолу Ha ацетат 
S, (9) 


VEL SX peer 
Б м, 


ферментація ацетату i утворювання метану та вуглецевого газу 


5, (10) 


NY A mE 
3 3 Зе 


утворювання з бутирату ацетату та водню 


S, (11) 


VEL, =V(E. , 
C EGS. SAMS, 


утворювання метану з вуглецевого газу та молекулярного водню 
5,5, (12) 


VEL, -V( X, 
ue X ESL 4KS, SS, 


Швидкість росту біомаси культур з урахуванням інгібіторної ролі деяких 
субстратів можна представити у вигляді 
XS, VEM. XS; (13) 


VEM =————___, 1 = 
1+5+ МХ 1+ 5,+1,Х, 
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УЕМ, = оба VEM, 3 X,S; : (14) 
LTS,tLX, L,+S,+1,X,+L,8,+M,S, 
УЕМ, з Ee о VEM, = XSS, (15) 
L,+S,+1,X, Lot Sythe Tt hida FLS; +SS, 
о біосинтезу Va dad. мор di Tu подано у вигляді 
16) 
SE=E SE, = ( 
"В gu Е m ях bs 
а для НЕС АУ (Е,) маємо 
A 17 
OA Pi И 95 
B, +S; N,+S, 


Тоді процес метаногенезу описують такою системою кінетичних рівнянь: 
рівняння росту бактеріологічних культур 


dY/dt = m VEM -oX, (18) 
dXj/dt = mj VEM, + т, МЕМ» + т. VEM, - 01%), (19) 
dX/dt = тз VEM; - б» А, (20) 
dX;/dt = ms VEM; — 03 Хз (21) 
рівняння ферментативної активності культур 
dE/dt = SE — YE, (22) 
dEy/dt- SE, — YE, (Q3) 
ака SE; – y ;E; Q4) 
рівняння зміни концентрації субстратів 
аС/ = a — k VEK - а С (25) 
dS/dt = 7 VEK -a VEG -n VEN, (26) 
45/4 = 2a VEG — л VEL; - т VEM; — т МЕМ, (27) 
dS/dt = kı VEL; — VEL; — m; VEM; + п, МЕМ, (28) 
453/4 = ka VEL; + h УЕГ.+ m VEN + 2 д VEL, + 0,7 LIS — m; VEM; - В VEL3, 
(29) 
dS,/dt = k; VEL; + из VEN - 2 l, VEL, - m, VEM, (30) 
453/0 = h VEL; + 6 VEL; -а Ss (31) 
dSydt = ky VEL; + n4 VEN + h VEL; - ms VEM; — l; VEL; - a; 56 (32) 
dS;/dt = ks VEL; + ns VEN + 2 l, VEL, - ms УЕМ; — 4 [5 VEL; – а» S; (33) 


де 

LIS= С] Xi F O2 X2 + оз X5. 

У цих рівняннях © є накачка вихідного субстрату С; а, k, / - коефіцієнти, 
пов'язані з деполімеризацією субстратів С та 5. Множники |, К, , kl 1; lp Іс n,n, 

„И; Е стехіометричними коефіцієнтами біохімічних бруто- реакцій [6]. Член 0,7 LIS 
B B (29) пов'язаний 3 перетворюванням частини продуктів розпаду (лізису) клітин на 
ацетат [8]. 

Розглянута математична модель містить велику кількість позитивних та нега- 
тивних зворотніх зв'язків, які суттєво впливають на динамічну поведінку системи. 
Ясніше побачити ці зв'язки дозволяє графічна схема (рис 1). Так, наній ясно видно 
, що процес метаногенезу регулюють бутират (інгібування росту культури X,) та BO- 
день (інгібування росту культур X, ra X, ra утворювання метану VEL,, УНІ..). Kuc- 


45 


В.П. КУБАЙЧУК 


лотогенну стадію регулює головним чином ацетат (S,), який репресує біосинтез 
ферменту Е, (SE), інгібує ріст культури X, (VEM,, МЕМ,, VEM,) i усі реакції кисло- 
тогенної стадії (VEN, VEL,, VEL,, VEL,). Крім того, процеси VEL, та VEL, інгібує 
водень. Проточні умови біореактора, в свою чергу, знімають інгібіторну дію 5, та 5, 
і активують процес метаногенезу. Перетворення частини продуктів лізису клітин 
на ацетат створює позитивний зворотний зв'язок [6,8]. Можна сказати, що ці про- 
цеси створюють умови для виникнення коливних станів системи метаногенезу. 


- Субстрат ән - Шляхи перетворювання Фиш - Репресія синтезу ферментів 
субстратів | {а - Протеоліз та незворотня 
0 - Культура -— - Інгібування процесів інактивація ферментів 
< — - Інактивація ферменту Р : Р jer 
- Posn M 
oues субстратом ec зпад клітин мікроорганізмів 
<> - Ферментативна активність fon - Накачка вихідного субстрату, 
С) - Процес клітин вихід кінцевого продукту, 
«= - Індукція синтезу ферментів та проміжних субстратів 


Рис. 1. Графічна схема метаногенезу. Усі процеси мають назви, що відповідають назвам 
їхніх швидкостей у системі рівнянь (18) - (33). Деякі лінії схеми розірвано, щоб не 
ускладнювати рисунок. У випадках розриву використано позначки-адресації (квадрати і 
прямокутники). Стрілка, що входить у квадрат або виходить із нього, закінчується на тому 
субстраті, чи тій культурі, чию назву написано всередині квадрату. Для процесів 
перетворювання субстратів позначки залишаються прямокутниками, оскільки у випадку 
розриву вони мають тільки вхідні (або тільки вихідні) стрілки і така позначка не викликає 
непорозумінь. 


Остаточно математичну модель зафіксовано набором її параметрів, числові 
значення яких є наслідком великої серії проведених спільно обчислювальних та 
натурних експериментів, висвітлених у роботах [3-6]. 

Параметри системи можна розбити на три групи: 

1. Параметри ферментативних перетворень субстратів (стехіометричні кое- 
фіцієнти реакцій та параметри, що відповідають за регуляції) 

1 - 0,5; л = 0,5 ; 2 = 0,07 ; L = 0,07 ; 4 = 0,05 ; 5 = 0,02 ; 

k= 0,05; kı = 0,15 ; ky = 0,73 ; k 70,2: k4 = 0,57; ks = 0,57, 

М) = 3.0 ; № = 0,7 ; M3 20,7; My = 0,7 ; Ms = 5.0 ;М = 10.0; 

М; = 15.0; Mg = 4.2; Мо = 2.0; Mig 25.0 ; Ми = 1.0; 

К! = 0,8 ; K2 = 0,8 ; Кз = 1.4; K4 = 0,8 ; Ks = 1.5 Ко = 0,8; K7=3.0; К=0,6; 
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т = 0,06; m = 0,43 ; m = 0,08; n4 = 0,23 ; ns = 023 ; п= 0,1; (34) 

2. Параметри росту клітин та біосинтезу ферментів (залежать від конкретної 
асоціації клітин ) 

т = 0,05 ; m, = 0,07 ; m = 0,05 ; тз = 0,07 ; m4 = 0,012; ms = 0,1213 ; 

L=1.0 ; 12-24; 1, 21.0; L 272.4; L4=0, ; 571.0; Le 1.4; 

Ly 5.0 ; Ів 2.4; Lo 1.0; Lio = 2.0; Ly; = 0.3 ; Li 2 30; L3 = 2.0; 

N=0,1 ; М = 0,03 ; № = 0,21; B = 0,1; В, = 1.0; В = 0,35 ; 

E= 0,4 ; E\o = 0,8 ; E29 = 1.4; (35) 

3. Параметри умов протікання речовин через біореактор (величину яких ми 
можемо довільно змінювати) та дисипацій у біосистемі 

о = 0,007; 0 = 0,013; а» = 0,002; o = 0,005; с = 0,01; 01 = 0,003; о = 0,017; оз = 0,024; 

y= 0,024; yı = 0,005; ү = 0,012; (36) 

Для висвітлюваних досліджень взято реалістичні початкові концентрації суб- 
стратів, культур та ферментів |8): 

S(0) = 0,0; S1(0) = 3.5; 5500) = 0,0; 55(0) = 0,5; 54(0) = 0,0;55(0) = 0,5; 500) = 1.0; $0) = 0,1; 

X(0) = 0,003; X;(0) = 0,03; (0) = 0,01; X3(0) = 0,01; E(0) = 0,1; Ex(0) = 0,01; Ex0) = 0,01; 

C(0) = 0,0. (37) 

Означена таким чином динамічна система має властивість стискання, яка відо- 
бражає наявні дисипативні процеси у біосистемі та реакторі. Це дозволяє з достат- 
ньою точністю знаходити асимптотику траєкторій у фазовому просторі числовими 
методами [1,8-10]. Для її вивчення використано пакет ЕОКТКАМ-програм, що 
його розробили у ІТФ С.Є. Завальницький, А.С. Жохін та В.П. Кубайчук. Він доз- 
воляє: інтегрувати систему звичайних диференційних рівнянь; обчислювати ста- 
ціонарні стани системи (як розв'язок системи нелінійних алгебраїчних рівнянь, яка 
випливає з системи диференційних рівнянь, якщо покласти усі похідні рівними ну- 
лю); визначати період коливань системи (обчислюючи час до повторного перети- 
нання фазовою траєкторією системи площини Пуанкаре в початковій точці); буду- 
вати двовимірні перерізи фазового портрета системи; досліджувати особливості 
хаотично! поведінки системи. 

Оскільки такі дослідження вимагають інтегрування системи на великих часо- 
вих проміжках, особливу роль відіграє вибір програми інтегрування. Від неї вима- 
гається достатня точність і велика швидкодія. Тому у пакеті використано програму 
MERSON (реалізує метод Рунге-Кутта у модифікації Мерсона) для нежорстких 
систем та пакет STIFF (реалізує лінійний багатокроковий метод Гіра, погоджений з 
методом Адамса) для жорстких систем звичайних диференційних рівнянь, які є лі 
дерами ефективності серед розглянутих в роботі [11] програм. 

Для обчислення періоду коливань дуже важливо визначити початкову точку, 
оскільки у процесі можуть бути присутні проміжні коливання з майже незмінною 
амплітудою, що призводить до суттєвих помилок. Тому в усіх наших дослідженнях 
початковою точкою для обчислення періоду є момент, коли концентрація субстра- 
ту 5, досягає мінімального значення (див. рис. 2). 


Динамічна поведінка системи 


Результат інтегрування системи (18)-(33) з параметрами (34)-(36) та по- 
чатковими умовами (37) наведено на рис 2,3. 

Як бачимо, система перебуває у складному коливному стані. Особливістю цих 
коливань є імпульсна поведінка культури Х,, зростання якої має той самий період, 
що й і найбільші падіння концентрації S, 5, 5, Натомість, між зонами росту 
культури Х, спостерігаються коливання зі значно меншою амплітудою та пе- 
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рюдом. Двовимірні перерізи фазового портрета системи (деякі з яких зображено 
на рис. 2) показують, що атрактором системи є граничний цикл досить складної 
структури. Надалі буде використано переріз 5,-5, sk найпоказовіший. 

З'ясувати детальний механізм утворювання отриманого коливного стану до- 
сить складно, тому знайдемо режими з простішою поведінкою. Вплив на концент- 
рації речовин - регуляторів 5,, 5., 5, мають два зовнішніх параметри: а (накачка 


1358460 


метрів та початкових значень (34)-(37) 


^$37 68 13 
5, 


Рис. 3. Двовимірні перерізи фазового портрета 


системи площинами (а = 0,007; а» = 0,002). 
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Рис. 2. Загальна картина поведінки концентра- 
цій субстратів, ферментів та культур для пара- 


вихідного субстрату) та а, (відкачка 
молекулярного водню). 

Розглянемо залежність поведін- 
ки системи від зміни значень цих па- 
раметрів. 

Розрахунки для різних значень 
параметрів о Ta о, результати яких 
наведено на рис. 4 та 5, показують, 
що зменшення значень параметрів 
призводить до поступового спрощу- 
вання коливного стану системи 
(атрактори стають простими гранич- 
ними циклами). Однак ці зміни 
відбуваються по-різному. Так при 
о = 0,007 та о, = 0.00155385 (рис. 4d - 
4f) концентрація культури X, стає Hy- 
льовою (культура вимирає). Це озна- 
чає, що розмірність фазового просто- 
ру системи зменшується на одиницю, 
аз системи (18)-(33) можна вилучити 
рівняння (21) та усі члени, в яких при- 
сутні пов'язані 3 X, процеси VEM, та 
VEL.. Тобто система редукується. В 
той же часпри о, = 0,002 зменшення 
о призводить до вимирання будь- 
якої культури. 

Таким чином, у системі біологіч- 
ного метаногенезу існують два доко- 
рінно відмінних типи коливних ста- 
нів: I - коли концентрація культури 
Х, дорівнює нулю (коливання у реду- 
кованій системі); П - коли усі кон- 
центрації культур більші за нуль (ко- 
ливання у повній системі). Цірежими 
мають не тільки суттєво різні періоди 
коливань, ай протилежні залежності 
значення періоду від зміни парамет- 
рів. Так, якщо для першого типу ста- 
нів збільшення параметра призво- 
дить до зменшення періоду, то для 
другого типу - до збільшення. Склад- 
ні коливні режими спостерігалися 
тільки в режимах другого типу Крім 
того, ми бачимо, що при значенні 
о, = 0,00155385 відбувається перехід 
від другого до першого типу 
коливань (див. рис. 44). З рис. 4,5 
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Рис. 4. Поведінка двовимірних перерізів Рис. 5. Поведінка двовимірних перерізів 
фазового портрета системи (а = 0,007) пло- фазового портрета системи (4; = 0,002) 
щиною 5» — Sg в залежності від зміни величи- площиною S7 — 56 в залежності від зміни 
ни параметра 02: а) 0,00217, b) 0,0018, величини параметра a: а) 0,0071135, 
с) 0,0016, d) 0,00155385, e) 0,0015, f) 0,0012. b) 0,00675, c) 0,0065, d) 0,006, f) 0,0055. 


можна також побачити, що складний коливний стан системи при a = 0,007; 
о, = 0,002 (рис. 2,3) є результатом взаємовпливів процесів, які відповідають за утво- 
рення коливань як першого, так і другого типу. 

Збільшення параметрів а» 0,0071135; а,»0,00217 призводить до вимирання 
усіх культур мікробів (концентрації усіх культур є тотожним нулем) і утворенням 
“мертвого” стаціонару. Розмірність фазового простору в цьому випадку змен- 
шується на 7 (4 культури та 3 ферменти), а рівняння зміни концентрації субстратів 
(25) - (33) перетворюються на рівняння для інертних речовин, чиї концентрації за- 
лежать тільки від умов їхнього протікання через реактор. 

Таким чином, можна обрати для досліджування системи метаногенезу таку по- 
слідовність етапів. 

1. Вивчити механізм утворювання коливних станів першого типу (коливань y 
редукованій системі). 

2. З'ясувати зони значень зовнішніх параметрів, за яких існує той чи інший стан 
системи. Тобто побудувати параметричний портрет системи. 

3. Дослідити особливості переходів системи між різними областями простору 
зовнішніх параметрів. 

4. Вивчити механізм утворювання коливних станів у повній системі. 

Реалізації цих етапів дослідження присвячено наступні статті цього циклу. 


МАТЕМАТИЧНЕ МОДЕЛЮВАННЯ БІОМЕТАНОГЕНЕЗУ 
І. МОДЕЛЬ, МЕТОДИ, КОЛИВНІ СТАНИ 


В.П. КУБАЙЧУК 
Математичну модель метаногенезу [3-5] використано для вивчення динаміки станів у 
проточному реакторі ідеального змішування. Дослідження поведінки системи показало наявність двох 


докорінно відмінних режимів коливних станів. Запропоновано послідовність етапів дослідження 
системи, яка дозволить з'ясувати роль різних чинників у виникненні таких станів. 
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МАТЕМАТИЧЕСКОЕ МОДЕЛИРОВАНИЕ БИОМЕТАНОГЕНЕЗА 
I. МОДЕЛЬ, МЕТОДЫ, КОЛЕБАТЕЛЬНЫЕ СОСТОЯНИЯ 


В.П. КУБАЙЧУК 


Математическая модель биологического метаногенеза [3-5] использована для изучения 


динамики состояний в проточном реакторе идеального смешения. Исследование поведения системы 
показало наличие двух, принципиально различных, режимов колебательных состояний. Предложена 
последовательность этапов изучения системы, которая позволяет выяснить роль различных факторов В 
возникновении таких состояний. 


10. 
11. 
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МАТЕМАТИЧНЕ МОДЕЛЮВАННЯ БІОМЕТАНОГЕНЕЗУ 
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Інститут теоретичної фізики ім. М. Боголюбова, 252143, Київ, Україна. 


MATHEMATICAL SIMULATION OF 
BIOMETHANOGENESIS 


II. FORMATION MECHANISM FOR THE OSCILLATORY 
STATES (REDUCED SYSTEM) 


V.P. KUBAICHUK 


Abstract. The reduced mathematical model of biological methanogenesis is analyzed in the 
absence of the methanogenic culture X,and applied to study the mechanism of oscillatory state 
formation. 
Ключові слова: математичне моделювання, синергетика, біологічний метаногенез, 
коливні стани 
У роботі [1] зазначено, що математична модель біометаногенезу має два доко- 
рінно відмінні типи коливних станів системи. Перший з них виникає за відсутності 
мікробної культури Х, (концентрація Х, є тотожний нуль), а другий - з участю цієї 
культури. Вилучимо з моделі рівняння росту культури X,, a з інших рівнянь усі чле- 
ни, в яких присутні змінні, пов'язані з породженими Х, процесами. У редукованій 
таким чином системі розмірність фазового простору зменшується на одиницю і 
ніколи не можуть виникнути коливання другого типу. 
Метою даної роботи, як запропоновано в [1], є дослідження механізму утворен- 
ня коливних станів у редукованій системі. 


Динаміка редукованої системи 


Графічну схему редукованої системи представлено на рис. 1. З неї видно, що 
метаногенну стадію регулюють ті самі чинники, що й повну систему [1,2], тобто бу- 
тират (5,) та молекулярний водень (5,). Цілком знято регуляцію процесу вуглеце- 
вим газом (5,), оскільки він здійснював свої впливи тільки через інгібування проце- 
сів, пов'язаних з культурою X, (див. рис. 1 та систему рівнянь (18)- (33) роботи [1]). 
Таким чином, редукована система має два зовнішні параметри а (накачка вихідно- 
го субстрату) та о, (відкачка молекулярного водню), які можуть спричинити зміни 
динамічної поведінки системи. 

Проведені розрахунки в досить широких діапазонах змін зовнішніх параметрів 
(0:=0,004,...,0,008; a, = 10° 5...,0,35) виявили деякі закономірності поведінки дина- 
мічної системи. При значеннях о, 0,21 і при усіх значеннях о система перебуває y 
стаціонарних станах. При о, = 0,0019,...,0,0021 (в залежності від значення парамет- 
ру о) стаціонарні стани втрачають стійкість і при менших значеннях Q, система пе- 
ребуває в коливних станах. Це проілюстровано на рис. 2, дезображено зміни двови- 
мірного перерізу фазового портрета системи площиною 5,-5, в залежності від Be- 
личини параметра а,. 

Детальніший виклад результатів цих досліджень буде подано у наступних ро- 
ботах даної серії. В даній роботі нас цікавить зона коливних станів і особливості ди- 
намічної поведінки системи в цій зоні. Насамперед слід відзначити, що зменшення 
о, приводить до поступового зростання амплітуди і періоду коливань. І навпаки, 
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- Субстрат = - Шляхи перетворювання @m - Репресія синтезу ферментів 
субстратів | - Протеол та незворотня 
0 - Культура «-- - Інгібування процесів інактивація ферментів 
о - Інактивація ферменту ec Розпад клітин мікроорганізмів 
- Фермент субстратом 
<> - Ферментативна активність - Накачка вихідного субстрату, 
С | - Процес клітин вихід кінцевого продукту, 
<= - Індукція синтезу ферментів та проміжних субстратів 


Рис. 1. Графічна схема редукованої системи. Усі процеси мають назви, що відповідають 
назвам швидкостей процесів у системі рівнянь роботи [1] Деякі лінії схеми розірвано, щоб не 
ускладнювати рисунок. У випадках розривів використано позначки-адресації (квадрати і 
прямокутники). Стрілка, що входить у квадрат, або виходить із нього, закінчується на тому 
субстраті, чи тій культурі, чию назву написано всередині квадрату. Квадрат означає, що 
стрілка, яка входить або виходить з нього, має іншим кінцем той субстрат чи культуру, чию 
назву написано всередині. Для процесів перетворювання субстратів позначки залишаються 
прямокутними, оскільки у випадку розриву вони мають тільки вхідні (або тільки вихідні) 
стрілки 1 такі позначки не викликають непорозумінь. 


зменшення о приводить до зменшення амплітуди i періоду коливань. При а, =0 BH- 
сока концентрація молекулярного водню блокує метаногенну стадію, що має на- 
слідком зростання концентрації ацетату (S,) та бутирату (5,), які, у свою чергу, бло- 
кують процеси кислотогенної стадії. Зростання концентрації етанолу (5,), ацетату 
(S,), бутирату (5,), вуглецевого газу (S,) та водню (S,) забезпечується за рахунок 
кислотогенної активності культури Х (процес УЕМ). 


Зміну поведінки системи в залежності від величини параметра а, при сталому 


значенні o= 0.007 продемонстровано на рис. 3-6. При інших значеннях а поведінка 
системи аналогічна. 


Як видно з рисунків, зменшення о, (тобто зменшення відкачки молекулярного 
водню) спричиняє імпульсний ріст культур 1 рознесення у часі періодів їхньої ак- 
тивності. Особливо яскраво це видно на рис. 6. Така поведінка дозволяє досить 
легко побачити послідовність перебігу різних процесів, їхній взаємовплив, та 
визначити механізм утворювання коливних станів. 
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Механізм утворювання коливних станів 


редукованої системи 2.40 5 
Розгляньмо часову залежність кон- 

центрацій субстратів, культур і ферментів 1.90 ) 

при а, =0.0001. З рис. 6 видно, що змінаїх- 5; 

ніх концентрацій відбувається при малих ee 4 


концентраціях 5, Tomy побудуємо графі 
ки часової залежності концентрацій 1 
швидкостей процесів починаючи від мо- 0.90 ж 
менту, коли концентрація молекулярного 0.00 0.50 41.00 1.50 2.00 
водню досягає максимуму, тобто коли йо- | Рис. 2. Поведінка двовимірних перер! 
го виробництво стає меншим, ніж виве- оо и 
27-56 в залежності від зміни параметра а: l- 
дення (рис. 7). 10-3, 2-1.5 10,3- 1.8 107,4- 1.9 1072,5- 2 1077. 
У початковий момент (t,) He працюють 
процеси VEM,, VEL, (за рахунок 
інгібіторних властивостей 5, та S,) і гальмуються (майже до повного припинення) 
процеси УЕМ, VEM,, VEM, та VEL,, VEL,, VEL,, пригнічені високою 
концентрацією ацетату 5,. У подальшому зростання концентрацій 5,, 5,, Sy So 5, 
забезпечує лише досить повільна реакція VEN, яку інгібують субстрати $, Sy, 5, 
(про це свідчить повільне зменшення її швидкості на проміжку t,t). 
Від моменту t, іде експоненційне спадання концентрації (вимивання) субстра- 
Ty 5,. Для часів, близьких до t,, концентрація 5, стає такою малою, що припиняється 
інгібування процесу УЕМ,. Починається поступове зростання концентрації куль- 
тури Х,, яке в момент t, стає дуже швидким. 3 дуже малим запізненням починає 
працювати і метаногенез (VEL,), де пришвидшення завдячує як зростанню 
концентрації X,, так і малій концентрації 5,, які переважають інгібіторну дію 5,. AK- 
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5.00 5; Ss 1 


$.00 
5.00 


296 Ка MDC QUI 0.00 
0.80 | s, 0:40 1.00 


0.00 + 0.00 4 0.00 
900000 903000 900400 903400 902000 908000 


Рис. 3. Загальна картина 
поведінки концентрацій 
субстратів, ферментів та 
культур редукованої 
системи при значенні 
o) - 1.9 107°. Період 
коливань 2267. 


Рис. 4. Загальна картина 
поведінки концентрацій 
субстратів, ферментів та 
культур редукованої сис- 
теми при значенні 
оу = 1.5 10 3. Період 
коливань 2955. 


Рис. 5. Загальна картина 
поведінки концентрацій 
субстратів, ферментів та 
культур редукованої 
системи при значенні 
œ = 1.0 10-3. Період 
коливань 4138. 
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тивність цих процесів приводить до швидкого 
зменшення концентрації 5, та збільшення 
10.00 концентрацій 5, та 5.. 
Зменшення концентрації 5, деблокує про- 
цеси VEL, VEL, VEL, та трофічні шляхи 
5.00 культури Х,. Хоча ці реакції ще досить повіль- 
ні, вони спричиняють зростання швидкості 
накопичування 5, та 5, (VEL,) та зменшують 
0.00 швидкість падіння концентрації 5, (VEL,, 
1:00 VEL,). Починається повільне зростання KOH- 
0.80 центрації 5, (головним чином за рахунок про- 
цесу УЕМ, більша величина кута нахилу на 
9:69. проміжку часу t,-t, ніж Ha t,t, забезпечується 
0.40 повільними на цьому інтервалі процесами 
VEL,, VEL,). 
Wee Швидке падіння концентрації 5, сповіль- 
0.00 нює процес VEM,, а зростання 5, остаточно 
його загальмовуе (момент часу t,). Відповідної 
T^ процес VEL, майже припиняється. l 
Трофічні шляхи культури X, відкриті ще 
oui Hà проміжку часу t,-t,. Однак, оскільки KOH- 
центрація X, невелика, а процеси VEM, 
ій УЕМ,, VEM, загальмовані 5,, зростання йде 
дуже повільно і тільки в момент часу t, стає по- 
9.00 мітнішим з дальшим експоненційним зростан- 
3409500 3424500 3439500 ням. Від цього моменту головними процесами 
Рис. 6. Загальна картина пове- перетворювання субстратів стають VEL,, 
дінки концентрацій субстратів, — УБІ,, VEL, rro приводить до швидкого зрос- 


ферментів та культур редукованої 
системи при значенні а» - 1.0 10 *. 
Період коливань 37522. 


тання концентрації 5, за рахунок S, 5, та 5, (у 
порядку вкладів субстратів у це зростання), та 
водню 5, концентрація якого росте дуже 
швидко. Бачимо, що у цей час відбувається 
спадання концентрації 5, (процеси VEM, та 
VEL,) і підвищення концентрації 5, (процес VEL,). Швидке накопичування 
субстратів 5, та S, призводить до гальмування реакцій VEL, ra VEL,, а 5,, крім того, 
блокує трофічні шляхи культури Х,, зменшування концентрації якої ще більше 
гальмує процеси VEL, VEL, VEL, Внаслідок цих змін продукування 5, стає 
меншим від виведення і його концентрація починає спадати. Тобто у момент часу t, 
ми повернулися до стану, аналогічного станові у момент 1, 

Отже, ми змогли побачити, які чинники приводять до утворення коливного 
стану. 

Залишилося нез'ясованим повільне зростання концентрації субстратів 5,, 5,, S, 
у проміжки часу, коли реакції кислотогенної стадії ще цілком пригнічені. Така по- 
ведінка пов'язана з кислотогенною активністю культури Х (процес УЕМ). Саме 
цей, досить повільний процес забезпечує зростання концентрацій продуктів кис- 
лотогенної стадії. Залежність швидкості цього процесу зображено на рис. 7, звідки 
видно, що головним його регулятором є ацетат (5, ). 

Математична модель дозволяє перевірити це твердження. На рис. 8 представ- 
лено графіки поведінки концентрацій за вже розглянутих умов, але при нульовій 
швидкості процесу УЕМ. Як бачимо, усі концентрації продуктів кислотогенної 
стадії є константи у проміжках між областями активності процесів. При цьому ме- 
ханізм утворювання коливних режимів не змінюється, а період коливань трохи ско- 
рочується за рахунок меншого початкового пригнічення росту культури X.. 

Якщо тепер подивитися на рис. 5 та 4, то побачимо, що максимальна концент- 
рація 5, падає, а мінімальна зростає. При цьому загальна поведінка концентрації 
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Математичне моделювання біометаногенезу 


13.50 beer) T l 10.00 4 
1 | 4 


5.00 


4.60 


2.60 


0.601 
0.50 


0.00 | 


0.00 0.00 
2662500 2687500 2712500 
Рис. 7. Синхронні графіки поведінки Рис. 8. Загальна картина поведінки 
концентрацій субстратів, ферментів, концентрацій субстратів, ферментів 
культур та швидкостей процесів (у довіль- та культур редукованої системи 
них одиницях) для значення параметра (з VEN = 0) при значенні o = 10 *. 
d; 10^. Nepiog коливань 29379. 


суттєво не відрізняється від поведінки у розглянутому випадку. Скорочуються пе- 
ріоди коливань (головним чином за рахунок зменшення часу вимивання 5’, тобто 
інтервалу t,-t,). Зменшується вплив кислотогенної активності культури X. Графіки 
часової залежності концентрацій за тих самих умов, але при VEN=0, відрізняються 
від наведених у межах 1%. При збільшенні швидкості вимивання зменшується ре- 
гуляторна роль 5, і починає грати головну роль регуляція бутиратом 5.. Зони актив- 
ності процесів перекриваються і система переходить до коливань, все більше схо- 
жих на гармонічні (див. рис. 2). Але породжені вони взаємодією тих самих проце- 
сів, що їх ми розглядали вище. Таким чином ми встановили механізм утворювання 
коливних станів редукованої системи. 


МАТЕМАТИЧНЕ МОДЕЛЮВАННЯ БІОМЕТАНОГЕНЕЗУ 
Il. МЕХАНІЗМ УТВОРЮВАННЯ КОЛИВНИХ СТАНІВ (РЕДУКОВАНА СИСТЕМА) 
В.П. КУБАЙЧУК 


Розглянуто редуковану систему біологічного метаногенезу за відсутності метаногенної 
культури Х,. Досліджено механізм утворювання коливних станів. 


МАТЕМАТИЧЕСКОЕ МОДЕЛИРОВАНИЕ БИОМЕТАНОГЕНЕЗА | 
П. МЕХАНИЗМ ОБРАЗОВАНИЯ КОЛЕБАТЕЛЬНЫХ СОСТОЯНИИ (РЕДУЦИРОВАННАЯ 
СИСТЕМА) 


В.П. КУБАЙЧУК 


Рассмотрена редуцированная система биологического метаногенеза при отсутствии 
метаногенной культуры X,. Исследован механизм образования колебательных состояний. 
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ПРОНИЦАЕМОСТИ ЖИВЫХ КЛЕТОК В ДИАПАЗОНЕ 
КРАИНЕ ВЫСОКИХ ЧАСТОТ 
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1/F-TYPE FLUCTUATION OF PERMITTIVITY IN LIVING 
CELLS UPON EXTREMELY HIGH FREQUENCIES 


A.V. YAKUNOV 


Abstract: The dynamics of the fluctuations of the yeast cell's permittivity on the 44 GHz was 
studied. It's founded that in case cell's staing on the active function the power spectrum of the 
fluctuation has 1/f-form. This fact may testify about self-organization among single-cells mi- 
croorganisms. 

Ключевые слова: клетка, флуктуации, диэлектрическая проницаемость, динамика, 
самоорганизация 

Хорошо известно, что диэлектрические характеристики живых систем отра- 
жают их функциональное состояние [1,2]. В некоторых случаях измерение диз- 
лектрической проницаемости на соответствующей частоте может служить доста- 
точно тонким инструментом для диагностики. В частности, сообщалось [3], что 
жизнедеятельность некоторых насекомых сопровождается флуктуациями высоко- 
частотной диэлектрической проницаемости, динамика которых отражает опреде- 
ленную жизненную ритмику, синхронизированную внешними физическими BO3- 
действиями. Представляется важным выяснить, характерны ли отмеченные осо- 
бенности только для целостных макроорганизмов или речь идет о достаточно 
общих закономерностях живых систем различного уровня организации. 

В настоящей работе сообщается о результатах исследований динамики флук- 
туаций крайневысокочастотной (КВЧ) диэлектрической проницаемости клеток 
дрожжей, находящихся в стадии активного функционирования. 

Для измерений ис- 
пользовался микроволно- 
вый интерференционный 
рефлектометр на базе 
ДВОЙНОГО BOJHOBO/IHOTO 
Т-моста [4]. Излучение 
частоты 44 ГГц от генера- 
тора КВЧ, промодулиро- 
ванное прямоугольным 
сигналом частоты 50 КГц, 
подавалось через согласу- 
ющие секции на вход мос- 
та. Одно плечо моста со- 
прягалось с рабочей кюве- 
той, другое - нагружалось 
переменной нагрузкой 
для настройки на ноль 


BOJIHOBOZHOTO интерферо- 
Рис. 1 Динамика коэффициента отражения слоя дрожжевых 
клеток, осаждаемых в питательной среде при Т=30. Выделенный метра для случая, когда в 
пунктиром участок показан ниже с 20-кратным усилением. кювету наливалась пита- 
тельная среда или клеточ- 


ная суспензия. Разбаланс 


reflectivity, r.u.. 


time, hours 
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моста, возникающий из-за оседания клеток на дно кюветы, фиксировался кристал- 
лическим приемником и синхронным детектором. Чувствительность изме- 
рительной системы к изменениям коэффициента отражения составляла не хуже 
0,1 %. | 

Связь коэффициента отражения с диэлектрической проницаемостью для 
данной измерительной схемы устанавливается соотношением [4]: 


1 
i-e [- (e + ey 


1 
1+ теру 2402 + =”) 


Где: є" и =” - действительная и мнимая части комплексной диэлектрической 
проницаемости є; A - длина волны в вакууме, t - высота слоя клеток, т - константа 
установки. 

Существует оптимальное значение t, равное примерно 0,3 - 0,4 мм, при кото- 
ром коэффициент отражения достигает максимума и которое соответствует син- 
фазности волн, отраженных от нижней и верхней границ клеточного слоя. В этом 
случае значение В оказывается весьма чувствительным примерно в одинаковой 
степени к изменениям действительной и мнимой части є, и, наоборот, малочувстви- 
тельным к изменению высоты слоя. Это позволяет относить небольшие колебания 
коэффициента отражения на счет колебаний комплексной диэлектрической про- 
ницаемости на соответствующей частоте. 

Объектом исследования были дрожжи Saccharomyces cerevisiae выращенные 
на глюкозопептонном бульоне. Клетки отмывались и разводились в свежей пита- 
тельной среде в концентрации, при которой высота их слоя после полного оседа- 
ния составила бы 0,3 - 0,4 мм. 

Измерения проводились при комнатной температуре и при T = 30 С°. 
Мощность КВЧ-излучения, поглощенного в объеме рабочей кюветы, по оценкам 


R(£',e",t) = Const 


2 


10 


Ln (f*10E4) 


Рис. 2 Результаты аппроксимации огибающих спектров мощности флуктуаций функцией вида E. 
f 
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составляла около 0,5 мВт и в пределах ошибки измерения температуры He приво- 
дила к дополнительному нагреву жидкости. После внесения в рабочую кювету кле- 
точной суспензии выходной сигнал начинал плавно расти по мере увеличения 
высоты слоя оседающих клеток. Примерно через 1 час все клетки оказывались на 
дне кюветы и сигнал стабилизировался, после чего производилась повторная 
настройка интерферометра на ноль и включалось максимальное усиление си- 
нхронного детектора. В течение последующих четырех часов регистрировались из- 
менения выходного сигнала, обусловленные изменениями диэлектрической про- 
ницаемости клеток, которые, в свою очередь, индуцировались процессами их жиз- 
недеятельности (Рис. 1). 

Исследования показали, что флуктуационные колебания диэлектрической 
проницаемости с отклонениями, отчетливо выделяемыми на фоне шумов прием- 
но-усилительного тракта, имеют место только при температуре суспензии в кювете 
30 +2C°. Кроме того, при замене питательной среды нейтральной жидкостью (на- 
пример, физраствором), флуктуации также не наблюдались. В отличие от резуль- 
татов [3], колебания диэлектреской проницаемости дрожжей не имели выражен- 
ной периодичности: фурье-анализ не выявил устойчивых и повторяющихся от 
опыта к опыту гармоник. В то же время оказалось, что полученные зависимости 
могут быть отнесены к разряду так называемых 1/-шумов, т.е. случайных сигналов, 
спектральная плотность мощности которых имеет огибающую типа (Рис. 2): 


5(7) 5 a 


где 0,7 < о < 1,3 

В настоящее время шум типа 1/f обнаружен во многих объектах самой различ- 
ной природы, включая биологические [5]. Несмотря на широкую распространен- 
ность этого шума и большой интерес к нему в течение последних десятилетий, 
сколько-нибудь удовлетворительной теории 1/-шума до сих пор не существует. 
Вместе с тем, имеются серьезные основания считать процессы типа 1/ менее слу- 
чайными, чем другие виды шумов. Tak, установлено, что процесс 1/f обладает па- 
мятью, т.е. накапливает информацию и поэтому носит эволюционный, развиваю- 
щийся характер, характерный для самоорганизующихся систем [5]. 

Известно [2], что диэлектрические параметры в КВЧ диапазоне чрезвычайно 
чувствительны к степени структурированности воды. На частотах 30-60 ГГц мни- 
мые проницаемости для свободной воды и льда отличаются на 2-3 порядка. Мож- 
но предположить, что во флуктуации основной вклад вносит межклеточная и внут- 
риклеточная вода, находящаяся в связанном состоянии и претерпевающая опре- 
деленные структурные трансформации. Поскольку эффект наблюдается лишь при 
оптимальных для жизни условиях и интегрирует поведение десятков миллионов 
клеток, это наводит на мысль о возникновении специфической целостной биосис- 
темы, своего рода псевдоткани, под воздействием КВЧ поля, для чего, очевидно, 
необходимо наличие хотя бы слабых связей между одноклеточными организмами. 
О возможности существования такого рода коммуникаций у клеток дрожжей не- 
давно сообщалось в [6]. 


ИЕ-ФЛУКТУАЦІЇ ДІЕЛЕКТРИЧНОЇ ПРОНИКНОСТІ ЖИВИХ КЛІТИН Y ДІАПАЗОНІ 
НАДВИСОКИХ ЧАСТОТ 


А.В. ЯКУНОВ 
Досліджено динаміку флуктуацій діелектричної проникності клітин дріжджів на частоті 44 ГГц. 
З'ясовано, що у випадку, коли клітини перебувають у стані активного функціонування, спектр 


потужності флуктуацій має вигляд 1/f, що може бути свідченням процесів самоорганізації між 
одноклітинними мікроорганізмами. 
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1/-флуктуации диэлектрической проницаемости живых клеток в диапазоне крайне высоких частот 


ПЕ-ФЛУКТУАЦИИ ДИЗЛЕКТРИЧЕСКОЙ ПРОНИЦАЕМОСТИ ЖИВЫХ КЛЕТОК В 
ДИАПАЗОНЕ КРАЙНЕ ВЫСОКИХ ЧАСТОТ 


А.В. ЯКУНОВ 


Исследована динамика флуктуаций диэлектрической проницаемости клеток дрожжей на 
частоте 44 ГГц. Установлено, что в случае, когда клетки пребывают в состоянии активного 
функционирования, спектр мощности флуктуаций имеет вид 1/f, что может свидетельствовать о 
процессах самоорганизации среди одноклеточных микроорганизмов. 
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DIRECT REGISTRATION OF THE NON-EQUILIBRIUM 
ELECTROMAGNETIC RADIATION OF A HUMAN BODY IN 
MM-RANGE 


S.P. SIT'KO, O.P. YANENKO 


On the 9" of December of 1997 at the Scientific Research Centre of Quantum Medi- 
cine of Ministry of Health of Ukraine with the aid of high sensitive radiometric system 
having noise level about -0,5- 107 W/Hz we registered non-equilibrium fraction of 
electromagnetic radiation of a human body in mm-range. 

The details of this detecting will be published in the next number of the Journal. 


ПРЯМА РЕЄСТРАЦІЯ НЕРІВНОВАЖНОГО 
ЕЛЕКТРОМАГНІТНОГО ВИПРОМІНЕННЯ ЛЮДИНИ В ММ- 
ДІАПАЗОНІ 


С.П. СІТЬКО, О.П. ЯНЕНКО 


9 грудня 1997 року в науково-дослідному Центрі квантової медицини “Відгук” 
МОЗ України за допомогою високочутливої вимірювально-інформаційної радіо- 
метричної системи з рівнем власних шумів 0,5. 1072 Вт/Гц вперше була 3a- 
реєстрована нерівноважна компонента електромагнітного випромінювання люди- 
ни в мм-діапазоні. 

Подробиці будуть викладені в наступному номері журналу. 


ПРЯМАЯ РЕГИСТРАЦИЯ НЕРАВНОВЕСНОГО 
ЭЛЕКТРОМАГНИТНОГО ИЗЛУЧЕНИЯ ЧЕЛОВЕКА В ММ- 
ДИАПАЗОНЕ 


С.П. СИТЬКО, А.Ф. ЯНЕНКО 


9 декабря 1997 года в научно-исследовательском Центре квантовой медицины 
“Видгук” МЗ Украины с помощью высокочувствительной измерительно-информа- 
ционной радиометрической системы с уровнем собственных шумов —0,5.10 7? Br/Tu 
впервые зарегистрирована неравновесная компонента электромагнитного излуче- 
ния человека в мм-диапазоне. 

Подробности будут освещены в следующем номере журнала. 


60 


БІОФІЗИКА 


МЕХАНИЗМЫ ДЕЙСТВИЯ КАРБАХОЛИНА НА Са" TOK L- 
ТИПА Ca” KAHAJIOB В ГЛАДКОМЫШЕЧНЫХ КЛЕТКАХ 
taenia coli МОРСКОЙ СВИНКИ 


А.Э. БЕЛЕВИЧ, А.В. ЗИМА, М.И. XAPXYH, М.Ф. ШУБА 


Институт Физиологии им. А.А. Богомольца НАН Украины, Киев, Украина. 


MECHANISMS ОЕ CARBACHOL ACTION ON L-TYPE Са" 
CHANNEL Са" CURRENT IN SMOOTH MUSCLE CELLS 
FROM GUINEA PIG taenia coli 


A. BELEVICH, A. ZIMA, M. HARHUN, M. SHUBA 


Bogomoletz Institute of Physiology, Kiev, Ukraine. 


Abstract. Effect of carbachol on L-type Cà” channel Cà” current in smooth muscle cells iso- 
lated from guinea pig taenia coli has been investigated using conventional and amphoteric in 
B-perforated whole-cell patch-clamp technique. Carbachol (1-100 uM) caused dose- 
dependent decrease of І. , accompanied by increase ої current decay. Atropine (1 рМ), mus- 
carinic receptor antagonist, blocked effect of carbachol (10 M) on I. Carbachol did not affect 
I,, in a presence of GDPBS (1 uM) in a pipette solution. Decrease of intracellular Са" ion con- 
centration caused by addition of BAPTA (10 uM) into a pipette solution significantly de- 
pressed inhibitory action of carbachol on I;,. In a presence of H-7, nonselective inhibitor of 
serine/threonine protein kinases, application of carbachol resulted in transient activation of I,, 
amplitude, followed by sustained depression of Ip, The obtained results indicate that activation 
of muscarinic receptors of SMC plasma membrane coupled with decrease of L-type СА" chan- 
nel activity. This inhibitory effect on Cà” channel activity to a considerable extent depends on 
intracellular Са" ion concentration and it’s not mediated by serine/threonine protein kinases. 
Inhibition of I;, caused by muscarinic receptor stimulation may provide a mechanism, restrict- 
ing excitatory action of acetylcholine on visceral smooth muscles. 

Ключевые слова: карбахолин, Г-тип Са" каналов, гладкомышечная клетка, фиксация 
потенциала. 


Введение 


Стимуляция мускариновых рецепторов плазматической мембраны клеток 
многих висцеральных гладких мышц, в том числе taenia coli морской свинки, 
вызывает деполяризацию и сокращение [1]. Сокращение, в основном, обусловлено 
входом ионов Са" из внеклеточной среды внутрь клетки | через потенциалактиви- 
руемые Са" каналы L-rura и высвобождением ионов Са" из внутриклеточных де- 
по [2]. Данные о действии агонистов мускариновых рецепторов на Са" каналы L- 
типа мембраны гладкомышечных клеток (ГМК) довольно противоречивы. Так, 
увеличение тока через Са" каналы Г-типа в результате стимуляции мускариновых 
рецепторов было показано в ГМК толстой кишки [3] и коронарной артерии кроли- 
ка [4], атакже в ГМК желудка жабы [5]. Подавление Са" (Ва" ) тока L-ruma Са" ка- 
налов в ответ на стимуляцию мускариновых рецепторов было показано в ГМК тра- 
хеи свиньи [6], мочевого пузыря [7,8], желудка и трахеи [9], подзвдошной киш- 
ки [10,11] и тощей кишки [12] морской свинки, толстой кишки собаки [13], тощей 
кишки кролика [14]. 
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В настоящей работе при помощи метода “patch-clamp” мы исследовали 
действие агониста мускариновых рецепторов карбахолина на Са" ток І -типа Са" 
каналов (1.,) в ГМК taenia coli морской свинки 


Материалы и метод 


Эксперименты проводились на одиночных ГМК, изолированных из taenia coli 
морской свинки. В опытах использовали животных обоих полов весом 250-350 г. 
Одиночные ГМК получали при помощи метода ферментативно-механической 
изоляции, детально описанной в статье [15]. Изолированные одиночные клетки 
хранили в номинально бескальциевом растворе (состав см. ниже) при температуре 
5°С в течение эксперимента. 

Для регистрации Ca^ тока изолированных гладкомышечных клеток использо- 
вали классическую “whole-cell” конфигурацию метода “patch-clamp” [16] либо мо- 
дификацию “perforated patch” с использованием антибиотика амфотерицина 
Б [17]. Принцип метода заключался в образовании плотного (гигаомного) контак- 
та между стенками пипетки, изготовленной из мягкого молибденового стекла, и 
мембраной клетки. На следующем этапе доступ к цитоплазме клетки получали ли- 
бо разрушением участка мембраны под пипеткой толчком отрицательного давле- 
ния, либо перфорированием этого участка амфотерицином Б. Последовательное 
сопротивление, оцененное по амплитуде емкостного тока, составляло менее 10 
МОм. Амплитуда входящих токов в наших экспериментах обычно не превышала 
300 rA, что, учитывая величину последовательного сопротивления, позволяло 
фиксировать мембранный потенциал с точностью до 3 мВ. Вследствие этого ком- 
пенсация последовательного сопротивления обычно не производилась. 

Опыты проводились при комнатной температуре (20-24°С). Фиксация потен- 
циала и регистрация Са" тока осуществлялась при помощи усилителя РАТСН- 
CLAMP L/M ЕРС 7 ссопротивлением обратной связи преобразователя ток-напря- 
жения 500 МОм. Сигнал с выхода усилителя поступал на аналого-цифровой преоб- 
разователь Digidata 1200A (Axon Instruments) и дальше в компьютер IBM PC/AT. 
Данные анализировались с помощью программы “pCLAMP 5.5”. Результаты ста- 
тистической обработки данных представлены в тексте и на рисунках как среднее 
арифметическое + стандартное отклонение среднего арифметического (п-коли- 
чество исследованных клеток). 

Номинально бескальциевый раствор имел следующий состав (MM): NaCl 135, 
KCI 6, MgCl, 1.2, глюкоза 5, HEPES 10 (pH 7.4, NaOH). Наружный раствор содер- 
жал (MM): NaCl 125, CsCl 6, CaCl, 2.5, ТЭАСІ5, MgCl, 1.2, глюкоза 5, HEPES 10 (pH 
7.4, NaOH). Пипеточный раствор обычно имел следующий состав (MM): CsCl 140, 
MgSO, 1, Ма. АТФ 1, Na, TỌ 0.2, ЭГТА 0.5, HEPES 10 (pH 7.2, CSOH). В некоторых 
экспериментах в пипеточный раствор добавляли ГДФВ$ (1 мМ) или ВАРТА (10 
MM). В опытах с использованием амфотерицина Б, 1 мг вещества растворяли в 20 
мкл ДМСО и разводили в пипеточном растворе, содержащем CsCl 140, MgSO, 1, 
ЭГТА 0.5, HEPES 10, до конечной концентрации 250 мкг/мл. 

В работе использовали коллагеназу, тип ХТ; бычий сывороточный альбумин; 
тетраэтиламмоний хлорид (ТЭА); зтиленгликольбис(Б-аминозтиловьй эфир)- 
М, М, №’, №’-тетрауксусной кислоты (ETTA); 1,2-бис(2-аминофенокси)зтан- 
М, М, №№ -4-тетрауксусную кислоту (ВАРТА); (2-гидроксиэтил)-1-пиперазинэтан- 
сульфоновую кислоту (HEPES); динатриевую соль аденозин-5’-трифосфорной 
кислоты (АТФ); динатриевую соль гуанозин-5’-трифосфорной кислоты (ГТФ); 
трилитиевую соль гуанозин-5`-О-(2-тио)дифосфорной кислоты (ГДФВ$); нифеди- 
пин; 1-(5-изоквинолин-сульфоанил)-2-метилпиперазин (H-7); диметилсульфоксид 
(ДМСО); карбахолин производства “Sigma”, (США). Остальные реактивы оте- 
чественного производства. 
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Механизмы действия карбахолина на Ca * ток L-muna 


50 мс 


В ВРЕМЯ (мин) 


Рис. 1. Действие карбахолина на 
Ij4.À — Іса, вызванные ступенчатой де- 
поляризацией мембраны от —60 до 0 мВ 
в контроле (1), и по мере развития 
эффекта 10 мкМ карбахолина (2—4). 
Б — изменение кинетики инактивации Е 
Ic, в результате действия карбахолина. 
Амплитуды токов, представленных на TA 

части А были нормированы к пику Ics, 1 
зарегистрированному до аппликации E oe 

карбахолина. В — зависимость OT вре- ем 
мени амплитуды Ic, при действии кар- Бе ероахолин 
бахолина. 


о Me 
! 


2 
-200 


Амплитуда (пА) 


Результаты 


Как было показано нами ранее, в данных экспериментальных условиях, акти- 
вированный смещением мембранного потенциала от -60 мВ до потенциалов в об- 
ласти —40...+40 мВ входящий ток в ГМК taenia coli морской свинки представляет 
собой Са" ток L-ruma Са" каналов [15]. Добавление карбахолина (1-100 MKM) B Ha- 
ружный раствор вызвало дозозависимое уменьшение І,,, вызванного ступенчатой 
деполяризацией мембраны от -60 до 0 MB. Ha рис.1 представлен эффект 10 MKM 
карбахолина. Ингибирование амплитуды I; (на 59.3+11.4 % (n=12) для 10 MKM 
карбахолина), сопровождалось ускорением инактивации тока в начале приложе- 
ния вещества. Как показано Ha рис.1, b, по мере развития эффекта карбахолина, 
скорость инактивации тока постепенно возвращалась к контрольному значению. 
Аппликация карбахолина также вызвала появление входящего тока при поддер- 
живающем потенциале (-60 MB), амплитуда которого значительно увеличивалась 
после ступенчатой деполяризации мембраны, вызывающей появление І. Этот 
ток, по-видимому, является током через неселективные катионные каналы, сопря- 
женные с мускариновыми рецепторами. Ток неселективных катионных каналов, 
активированных в результате стимуляции мускариновых рецепторов, обнаружен и 
детально исследован во многих типах висцеральных гладких мышц [18-20]. Умень- 
шение I.,, наблюдаемое в результате действия карбахолина, может происходить за 
счет активации тока выходящего направления. Для того, чтобы проверить это 
предположение, эффект карбахолина был исследован в присутствии нифедипина. 
На рис.2, A, представлены І,,, вызванные ступенчатым смещением мембранного 
потенциала от —60 до 0 мВ, в контроле, в присутствии 3 мкМ нифедипина и при 
действии 10 мкМ карбахолина в присутствии нифедипина (3 мкМ). Как видно на 
рисунке, карбахолин в присутствии нифедипина не оказывал воздействия на ток, 
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А 
Hub Ниф. + Карбахолин 


100 nA 


100 мес в 


Рис. 2. Эффект карбахолина на мембранную 
проводимость в присутствии нифедипина. 

А — Іса, вызванные ступенчатой деполяриза- 
цией мембраны от —60 до 0 мВ в контроле, в 
присутствии 3 мкМ нифедипина (Ниф.) и в 
присутствии 3 MKM нифедипина и 10 MKM 
карбахолина. Б — вольт-амперная характерис- 
тика тока, вызванного карбахолином (10 мкМ) 
в присутствии нифедипина (3 мкМ). Вольт- 
амперная характеристика получена вычитани- 
ем тока зарегистрированного до аппликации 
карбахолина из тока, зарегистрированного в 
присутствии карбахолина. Ток вызывали пи- 
лообразным изменением мембранного по- 
тенциала от —90 до +45 мВ длительностью 
600 мс (схема эксперимента представлена на 
вставке). 


зарегистрированный при деполяризации мембраны до 0 MB, хотя в тоже время, вы- 
зывал появление входящего тока при поддерживаемом потенциале мембраны. Ис- 
следование вольт-амперной характеристики активированного карбахолином тока 
(рис. 2,Б) показало, что этот ток реверсирует при потенциале на мембране 0 MB 
(0.8+2.3 MB, n=4). Таким образом, активация l., ступенчатой деполяризацией MEM- 
браны до 0 мВ является наиболее адекватным условием для изучения эффекта кар- 
бахолина на І,,. Изменение Іс, и активация катионного тока, вызванные действием 
карбахолина, блокировались в присутствии 1 мкМ атропина, антагониста мускари- 
новых рецепторов. 

Вклад внутриклеточных ионов Са" в эффект карбахолина Ha I., исследовали B 
экспериментах, в которых пипеточный раствор содержал 10 мМ ВАРТА. В таких 
условиях аппликация карбахолина (10 мкМ) вызывала значительно меньшее бло- 
кирование I,, (рис. 3). Ингибирование амплитуды тока в условиях внутриклеточ- 
ной перфузии раствором без BAPTA составляло 68.348.7 % (n=5), а при добавле- 
нии BAPTA (10 MM) - 38,2+7,7 % (п=8). Более того, хелатирование внутриклеточ- 
ных ионов Са" предотвращало изменение инактивации тока, а также полностью 
подавляло активацию катионного тока. Так, в контрольных условиях спад lep, выз- 
ванного ступенчатым смещением мембранного потенциала от -60 до 0 мВ, удов- 
летворительно описывался двухэкспоненциальной функцией с константами 
времени т, - 2743, т, - 14349 мс до добавления карбахолина, т, - 2622, т, - 123+18 мс 
в начале аппликации карбахолина и т, - 2512 ме, т, - 141+11 мс для Ij, зарегистри- 
рованного в момент максимального уменьшения тока. В присутствии ВАРТА 
(10 MM) эти значения составляли соответственно: 3232, 129+8 мс; 32:2, 160412 мс и 
40+2, 289-51 мс. 

Согласно литературным данным [2,21], активация С-белков, сопряженных с 
мускариновыми рецепторами ГМК, может приводить к уменьшению 
внутриклеточной концентрации цАМФ, высвобождению Са" из 
внутриклеточных депо и/или стимуляции ПКС Наши исследования показали, что 
как ингибирование І,,, так и активация катионного тока в результате действия 
карбахолина сопряжено с активностью С-белков, поскольку оба эффекта 
блокировались 1MM ГДФВ$. Вклад цАМФ-, цГМФ-зависимых протеинкиназ и 
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Рис. 3. Влияние внутриклеточных ионов Са?* на 
эффект карбахолина. 

А,Їса, вызванные ступенчатой деполяризацией 
мембраны от —60 до 0 мВ длительностью 300 мс в 
контроле (1) и по мере развития эффекта 10 мкМ 
карбахолина (2,3). Пипеточный раствор 
содержал 10 мМ ВАРТА. Б, изменение кинетики 
инактивации Ic, в результате действия кар- 
бахолина. Амплитуды токов, представленных на 
части A, были нормированы к пику Ics, зарегист- 
рированного до аппликации карбахолина. В, за- 
висимость от времени амплитуды Ic, при 
действии карбахолина. 


Амплитуда А) 


ПКС в эффект карбахолина Ha [‹, исследовали с использованием неселективного 
блокатора этих ротеинкиназ, Н-7. Добавление карбахолина (10мкМ) на фоне 
действия H-7 (300 MKM) вызывало быстрое увеличение амплитуды Ie, (36.9+9.6%, 
n=3), сопровождаемое значительным ускорением инактивации тока, за которым 
следовало медленное ингибирование тока (Рис. 4). Учитывая то, что уменьшение 
амплитуды тока при действии карбахолина развивалось и в присутствии Н-7, 
можно предположить, uro ингибирующий эффект карбахолина на I. не опос- 
редуется активностью вышеупомянутых серин/треониновых протеинкиназ. В таб- 
лице 1, представлены суммарные данные об эффекте карбахолина Ha I. 


Конфигурация “perforated 
Классическая “whole-cell” patch” с использованием 
конфигурация амфотерицина Б 
контроль 68.3+8.7 % (п=5) 59.3+11.4 96 (n=12) 
атропин 1 мкМ | ——— Н.О. 
ГДФВ5 1 MM Н.О. ——— 
BAPTA 10 MM 38.2 +7.7 % (n=8) ——— 
H-7 300 мкм ——— 65.8+11.1 % (n=3) * 


Таб. 1. Механизм угнетающего действия карбахолина Ha Icy. 

Данные в таблице представляют ингибирующий эффект карбахолина (10 MKM) на амплитуду Ica, 
выраженный в процентах. Прочерк обозначает, что данное действие не исследовалось. Н.О.- 
карбахолин не вызывал изменений в Іса. (*) — при действии карбахолина (10 MKM) Ha Ic, на 
фоне действия H-7 (300 MKM) наблюдалось быстрое увеличение Ic, (36.9+9.6 %, n=3), за 
которым следовало уменьшение тока. В этом случае, процент блокирования тока рассчитывали, 
нормируя амплитуду тока в конце приложения карбахолина к амплитуде Іса, 
зарегистрированного в начале аппликации вещества. 


Обсуждение 


Как было показано, стимуляция М, и М, мускариновых рецепторов, являю- 
щихся основными подтипами мускариновых рецепторов плазматической мембра- 
ны клеток taenia coli, приводит соответственно к гидролизу фосфоинозитидов и 
ингибированию активности аденилатциклазы [2]. В наших экспериментах мы ис- 
пользовали неселективный к подтипам агонист мускариновых рецепторов карба- 
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70 nA 


100 мс 


ВРЕМЯ (мик) 


холин. Аппликация карба- 
холина (1-100 MKM) 
вызывала дозозависимое 
уменьшение I., как в усло- 
виях ограниченного внутри- 
клеточного диализа с ис- 
пользованием амфотерици- 
на Б, так и в условиях 
полного внутриклеточного 
диализа. Действие карбахо- 


101234567890 2 лина сопровождалось уско- 
рением кинетики инактива- 
ции тока в начальный мо- 
мент добавления вещества. 
По мере развития ингибиру- 
ющего эффекта карбахоли- 
на, скорость спада тока воз- 
вращалась к исходной. 
Образование инозитолтри- 
ET Е UMEN фосфата, высвобождение 
Нуб о Са" из саркоплазматичес- 

кого ретикулума и последу- 


Амплитуда T, (nA) 


Рис.4. Действие H-7 на эффект карбахолина. А ющее сокращение гладких 
Вверху, Іса, вызванные ступенчатой деполяризацией от —60 б 
до 0 мВ, в контроле (а), при действии 300 мкМ Н-7 (6) ипо МЫШЦ является о MEUpHHA 
мере развития эффекта 10 мкМ карбахолина на фоне TOM и хорошо изученной CXe- 
действия Н-7 (300 мкМ). Внизу, изменение с течением мой действия агонистов 
времени амплитуды Ic, при действии Н-7 (300 мкМ) и мускариновых рецепто- 
добавлении карбахолина (10 мкМ) на фоне действия Н-7 

ров [2,22]. По-видимому, на- 


(300 мкМ). 

чальное уменьшение І,,, CO- 

провождаемое ускорением, 
инактивации происходит вследствие кальцийзависимой инактивации Ca^ кана- 
лов [23]. Действительно, добавление ВАРТА во внутрипипеточный раствор значи- 
тельно уменьшало ингибирование І, при действии карабахолина, полностью 
устраняло ускорение инактивации тока, а также предотвращало появление несе- 
лективного катионного тока, который, как известно, является кальцийзависи- 
мым [12,24]. Доминирующий вклад кальцийзависимого ингибирования в общий 
эффект агонистов мускариновых рецепторов на І. очевидно является общим фе- 
номеном для многих висцеральных гладких мыщц [9]. 

Литературные данные об участии протеинкиназ, в частности ПКС, в модули- 
рующем действии мускариновых агонистов на I., в ГМК являются достаточно про- 
тиворечивыми. Так, в работах [6,25] было показано, что блокирование активности 
ПКС устраняет ингибирование І, при действии ацетилхолина и карбахолина. Дру- 
гие группы авторов сообщают, что как неспецифические блокаторы протеинки- 
наз, так и специфические блокаторы ПКС, не предотвращают уменьшения [.., выз- 
ванного стимуляцией мускариновых рецепторов [9,11]. Наши опыты по исследова- 
нию механизма действия карбахолина Ha І, с использованием неселективного 
блокатора протеинкиназ Н-7 дали несколько неожиданные результаты. Апплика- 
ция карбахолина на фоне действия Н-7 приводила к быстроразвивающемуся крат- 
ковременному увеличению амплитуды [.,, за которым следовало уменьшение TO- 
ка. Поскольку выброс Са" из внутриклеточных депо происходит в первые секунды 
активации мускариновых рецепторов [2] и тем самым вызывает быстрое ингибиро- 
вание I, то несомненно увеличение тока, вызванное аппликацией карбахолина на 
фоне действия Н-7 маскировалось этим эффектом. На основании этих данных 
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можно предположить, во-первых, что ингибирование І,, карбахолином не обуслов- 
лено активностью таких протеинкиназ, как ПКС, ПКА, ПКТ, во-вторых, подавле- 
ние активности вышеупомянутых протеинкиназ приводит к кратковременному 
увеличению І,, при стимуляции мускариновых рецепторов. Стимулирующий эф- 
фект карбахолина, возможно, обусловлен прямым действием С-белков на Са" ка- 
налы, ставшим возможным в результате структурных изменений каналов при де- 
фосфорилировании, вызванном подавлением активности протеинкиназ. Альтер- 
нативным объяснением может выступать предположение об участии в этом 
эффекте Са/кальмодулин-зависимой протеинкиназы П. Это предположение осно- 
вывается на следующих фактах: 1) Са/кальмодулин-зависимая протеинкиназа П 
активируется повышением внутриклеточной концентрации Ca^, 2) эта протеин- 
киназа может активировать I., [.-типа Са" каналов мембраны ГМК [26], 3) нет экс- 
периментальных данных о блокировании Н-7 активности Са/кальмодулин-зависи- 
мой протеинкиназы П. 

Известно, что ПКС оказывает стимулирующее воздействие на активность не- 
селективных катионных каналов в ГМК [27,28]. Соответственно, подавление ба- 
зальной активности ПКС приводит к ингибированию тока неселективных катион- 
ных каналов. В этом случае, очевидно, увеличение [., при действии карбахолина 
является альтернативным механизмом, способствующим развитию деполяриза- 
ции, входу ионов Са" внутрь клетки и последующему сокращению. 


МЕХАНІЗМИ ДИ КАРБАХОЛІНУ НА СА" СТРУМ І, ТИПУ СА" КАНАЛІВ В 
ГЛАДЕНЬКОМ'ЯЗОВИХ КЛІТИНАХ taenia coli МОРСЬКОЇ СВИНКИ 


А.Е. БЕЛЕВІЧ, А.В. ЗИМА, МІ. ХАРХУН, М.Ф. ШУБА 


Ефект карбахоліну на Са" струм L-rurry Са" каналів (І,,) B гладеньком'язових клітинах морської 
свинки досліджували за допомогою методу фіксації потенціалу. Карбахолін (1-100 мкМ) дозозалежним 
чином викликав зменшення Ї,, яке супроводжувалось прискоренням спаду струму. Карбахолін 
(10 MKM) ne впливавна I., в присутності атропіну (1 MKM), антагоніста мускариновых рецепторів. Ефект 
карбахоліну на Г, також усувався додаванням 1 MM ГДФВ$ в піпетковий розчин. Хелатування 
внутрішньоклітинних іонів Са" , викликане додаванням BAPTA (10 мМ) в птетковий раствор, значно 
зменшувало інгібуючу дію карбахоліну на le, На фоні дії H-7, неселективного блокатора 
серин/треонінових протеїнкіназ, аплікація карбахоліну викликала короткочасне збільшення амплітуди 
І, за яким відбувалось зменшення l., Отримані дані показують, що активація мускариновых 
рецепторів плазматичної мембрани ГМК спряжена із зменшенням активності І, типу Са" каналів. Ця 
пригнічуюча дія на активність Са" каналів в значній мірі залежить від внутрішньоклітинної 
концентрації Са" ra не пов'язана з серин/треоніновими протеїнкіназами. Зменшення I, при стимуляції 
мускаринових рецепторів, можливо, служить механізмом, який обмежує збуджуючу дію ацетилхоліну 
на вісцеральні гладенькі м'язи. 


МЕХАНИЗМЫ ДЕЙСТВИЯ КАРБАХОЛИНА НА СА" ТОК І-ТИПА СА" КАНАЛОВ B 
ГЛАДКОМЫШЕЧНЫХ КЛЕТКАХ taenia coli МОРСКОЙ СВИНКИ 


А.Э. БЕЛЕВИЧ, А.В. ЗИМА, М.И. ХАРХУН, М.Ф. ШУБА 


Эффект карбахолина на Са" ток Г.-типа Са" каналов (1.,) в гладкомышечных клетках (ГМК) 
taenia coli морской свинки исследовали при помощи метода фиксации потенциала. Карбахолин 
(1-100 MKM) в дозозависимой манере вызывал уменьшение І,,, сопровождаемое ускорением спада тока. 
Карбахолин (10 MKM) не оказывал воздействия на [., в присутствии атропина (1 MKM), антагониста 
мускариновых рецепторов. Эффект карбахолина на [,, также предотвращался добавлением 1 MM 
ГДФВ$ в пипеточный раствор. Хелатирование внутриклеточных ионов Са”, вызванное добавлением 
BAPTA (10 MM) в пипеточный раствор, значительно уменьшало ингибирующее действие карбахолина 
на Ia Ha фоне действия H-7, неселективного блокатора серин/треониновых протеинкиназ, аппликация 
карбахолина вызывала кратковременное увеличение амплитуды [.., за которым следовало уменьшение 
Ie Полученные данные показывают, что активация мускариновых рецепторов плазматической 
мембраны ГМК сопряжена с уменьшением активности L-ruria Са" каналов. Это угнетающее действие 
на активность Са" каналов в значительной степени зависит от внутриклеточной концентрации Са" и 
не опосредуется серин/треониновыми протеинкиназами. Уменьшение I. при стимуляции 
мускариновых рецепторов, возможно, служит механизмом, ограничивающим возбуждающее действие 
ацетилхолина на висцеральные гладкие мышцы. 
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THE QUANTITATIVE ESTIMATION OF CYTOPLASMIC 
FREE CALCIUM BY MEANS OF INDO-1 


O.M. DYACHOK, V.L. ZYMA, YU.V. SEMENOV 


Abstract. The equations for a quantitative estimation of calcium by means of fluorescence 
spectra of calcium-free (L), calcium-bound (LM) and protein-bound (LP) indo-1 forms were 
proposed. The fluorescence spectra of indo-1 in the presence of bovine serum albumin, BSA 
(0,86 to 43,1иМ) were recorded. The dissociation konstant of indo-1-BSA complex and the 
calibration fluorescent parameters indo-1 is established. 

Ключевые слова: кальций, индо-1, сывороточный альбумин быка, флуоресценция 


Введение 


В клетке ионы кальция являются важнейшими вторичными посредниками, пе- 
редающими сигналы от клеточной мембраны к различным внутриклеточным сис- 
темам [1]. Флуоресцентные зонды (фура-2, индо-1) широко используются для ре- 
гистрации свободного кальция [Ca^] в клетках [2,3]. В предложенном мето- 
де [2] [Ca^], определяется с учетом спектров флуоресценции только двух форм 
флуоресцентного зонда: кальций-свободной (L) и кальций-связанной (LM). В по- 
следнее время экспериментально установлены некальциевые формы этих зондов, 
протонированная (LH) и белок-связанная (LP), спектры флуоресценции которых 
вносят существенный вклад в интегральный спектр и благодаря этому искажают 
количественное определение [Ca^], [4-8]. 

В настоящей работе изучены спектры флуоресценции кальций-чувствитель- 
ного зонда индо-1 в растворах сывороточного альбумина быка (САБ). На основа- 
нии кинетики взаимодействия индо-1 с ионами кальция и молекулами САБ полу- 
чено математическое выражение для определения |Са" |, 


Материалы и метод 


Спектры флуоресценции регистрировали в 1 см кварцевых кюветах на спект- 
рофлуориметре СДЛ-2 (“ЛОМО”, Россия). Флуоресценцию индо-1 возбуждали 
^„в=350 HM, флуоресценцию CAB - À,,,,— 296 нм. Все измерения проводились при 
комнатной температуре и постоянном РН 7,2. 

В работе использовались индо-1 ("Sigma", США), САБ (“Fluca Chemical”, 
Швейцария). Все растворы готовились на бидистиллированной воде с удельным 
сопротивлением 18 МОм.см. 


Результаты и обсуждение 


Количественная оценка ГСа""), по двухволновому параметру В с учетом І, LM 
и LP форм индо-1. Нами показано, что кальциевый сигнал, регистрируемый с по- 
мощью кальций-чувствительных индикаторов имеет сложную природу [7]. В ин- 
тегральную флуоресценцию помимо свободной (L) и кальций-связанной (LM) 
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LM 


Рис. 1. 


ІТ 
(qu 


формам индо-1 (L, LM, LP или LH) 


Нормированные в максимуме спектры 
флуоресценции, соответствующие индивидуальным 


формы, вносят определенный 
вклад и некальциевые формы ин- 
до-1, - протонированная (LH) и 
связанная с белком (LP). Причем 
воснове связывания индо-1 с бел- 
ком могут лежать электростати- 
ческие и гидрофобные взаимо- 
действия. Для учета вклада не- 
кальциевых форм индо-1 B 
двухволновой параметр К мы 
рассмотрели модельные системы, 
в которых в качестве фактора, 
влияющего на процесс связы- 
вания Са" с индо-1 выступали мо- 
лекулы белка или протоны. 


На рис.1 изображены нормированные в максимуме спектры флуоресценции, 
соответствующие L, LM, LP и LH формам. Точки пересечения на спектрах 
флуоресценции, соответствующие длинам волн A, и А, регистрации двухволнового 
параметра К, обозначены на рис.1 как коэффициенты 5. Индексы каждого из 
коэффициентов 5 отражают природу взаимодействия зонда с кальцием (LM), с 
белком (LP), с протоном (LH) и тройной комплекс зонд-белок-кальций (LPM) 
(табл.). С учетом наличия в среде трех форм индо-1 (L, LM и LP или LH) интен- 
сивности флуоресценции I, и І, соответственно регистрируемые на длинах волн À, 
и À, запишутся в таком виде 


12S -[L] +S)” -[LM]+ S? [LP], 


(1) 


1, = S} [L] +S" -[LM]+ S7 [12]. 


Таблица. Флуоресцентные параметры, характеризующие индивидуальные формы индо-1 


Тип 
взаимодействия K, R R min А В 
(формы индо-1) 
: 24 
KP“ = [4 [7] Rt. = sr рім = 520 pm 5; 
ІЗІМ [zm] pem 7 sU дім se 
Kot E W [7] Rt. E Sr RE = SI prur 2 55 
L> LP [РР] | Е sE ge 517 
2+ 
Ker = [22]. [са] ВЕР a SL ім SM p^r 2 Si 
LP > LPM [LPM] piim | ™ Se rete gee sim 
Kem = 1 Ur ] Rt = St ВЕН Syn p LOLH 5; 
L> LH [LH] goo. С sP si 


Тогда двухволновой параметр R будет определятся выражением 


зб. St- [L] +S)" -[LM]+S)" - [LP] 


(2) 


L 5+5 [Lm] +s? [LP] 


которое с учетом констант диссоциации комплексов индо-1-Са" и индо-1-белок (таб- 
лица) преобразуется в выражение 
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Sy [s EE. SP. Eu SE + SP [c] pse D. © 


А 8 КИ 5 Е Kio 1 кри 
hog W [co^], |... [2] EP], [ce], [2], 
5: : [Z] Е sy й Kee + sy : Kine S; ве S3” і Ku + sy ; KEP 


Рассмотрим граничные условия. : 
1) B кальций-содержащем растворе в отсутствии растворенного белка, т.е. 
| Са?" | +0и [P], =0 уравнение (3) можно переписать в виде: 
1 


2 
St SIM Ic], i 
Rz d AT 
S qr" Iu 
Из уравнения (4) видно, что при 
а) | Са" | — 0; имеем 9. Е я: RE 
6) [ca ] — œ; имеем oat. RE чи EN 


Из уравнения (4) зависимость RI?" от концентрации ионизированного каль- 
ЦИЯ | Са?" l имеет следующий вид: 
1 


RPM - Row A Rz. + рі (5) 
inp: KIM ™ 


[ce"] 

Анализ выражений (4) и (5) свидетельствует, что B зависимости OT величины 

[Ca з | ‚ значение двухволнового параметра находится в интервале”. < А>: < RIM 
1 


тах! 


2) Другое граничное условие проявляется в растворе, содержащем определенное 
количество белка (ГРУ, # 0) вотсутствии ионов кальция «са? 1 =0,10MM EGTA). 
В результате уравнение (3) преобразуется в такой вид 
Р 
S +SP. = s (6) 
d 


'L>LP 
Ка 


R= 


Из выражения (6) находим два важных флуоресцентных параметра: 
SL 
(E 


2 


5 ІР 


2 Ц LoLP _ "| = LP 
б) при [P], > =; получаем Y Es 57 В 


А з LoLP _ 
а) при [P], > 0; получаем т R = 


Из уравнения (6) получаем зависимость от концентрации белка [Р]; 


Ree = рн 7 Rin + Rt. (7) 


Из выражений (6) и (7) видно, что B зависимости от концентрации белка [Р], зна- 
чение двухволнового параметра R'~'” находится в интервале RE. < ROY < ВІ? 


max" 
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Наиболее интересной представляется ситуация, моделирующая внутрикле- 
точное окружение, т.е. когда [ca^ |, #0u[P], «0. 
1 


Если в уравнении (3) провести следующую замену 
P| P| 8 
КИЙ і ПАР РЕЯ Dl ак 9 
Ка Ка 


1 
и одновременно умножить числитель и знаменатель на ТР si TO выражение (3) 


ІМ? 
2 2 
примет такой вид 
suelos de. eer] e 
2 1 1 D) 8 п 5524 I zd KON 
В a ee ee ae 
2 2 KIM І й S2" D : S K 


Следует отметить, что с учетом (8) и характерных отношений коэффициентов в 
таблице, уравнение (9) преобразуется в выражение 


get qu [cz] (10) 
R= 5 E Ke 
Pa hee 


1M ГАР? 
5; Ка 


Умножив числитель и знаменатель уравнения (10) на выражение 


(1? .K ELM ) 
2 vu [с ›. 1 › одновременно добавив и отняв от правой части К’, 
а" | 

і 


получаем 
191Р ТР р'ЬЫМ 
g 1M a К YES SA 
R= 5) [ca i ВЕР gu 
= ТР. КРИМ + = й 
2—4 +1 


Sz Са?" 


Далее преобразовав (11) с учетом замены (8) и сделав соответствующие под- 


становки коэффициентов $ (таблица), получаем такое выражение 
RM — RPP 
R = ‘max bt 


Е Р Kum 
pn" * pes Gi i } [ca] +1 


Из выражения (12) находим концентрацию кальция [Ca^], в зависимости OT 
экспериментально регистрируемого флуоресцентного параметра R: 


(12) 


P], R- RP (13) 
2+ о М ТМ LP—LM [ i 
[Са ]z& (в +p" £) R” -R > 
LP L 
ВЕР 7 Ria T Rin р! 
где в соответствии с (7) равно тр + Pose 
а 


1+ вісі. 


[P], 


Общее уравнение (13) позволяет определять концентрацию ионизированного 
кальция в растворе с белками, которые связывают индо-1 и изменяют его флуорес- 
центные параметры. 
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Прямым следствием уравнения (13) является известная формула Гринкевича 
и др. [2] (в безбелковом растворе): 
[са] = клем gom R- Ro (14) 
a а 


КІМ -К’ 
т.к. при [Р] = 0 имеем ВО" = КА. 


Подобные расчеты применимы и при рассмотрении кислотно-основного рав- 
новесия при диссоциации индо-1. 

Спектры флуоресценции индо-1 в растворах с САБ. Для проверки правильнос- 
ти уравнения (13) необходимо знать калибровочные флуоресцентные параметры и 
константу диссоциации индо-1-САБ. Мы изучили спектры флуоресценции индо-1 
(5 мкМ) в растворах САБ различной концентрации (от 0,86 до 43,1 мкМ) в отсут- 
ствии ионов кальция (10 мМ ЕСТА). На рис. 2 представлены спектры флуоресцен- 
ции индо-1, ^„„=350нм. Как видно из рисунка, при небольших концентрациях 
САБ в растворе, когда отношение концентраций индо-1 к САБ, т= [индо-1]/[Р], 
большое (т>1) (рис. 2 спектры 1 и 2), положение максимума спектра флуоресцен- 
ции индо-1 соответствует кальций-свободной (L) форме индо-1. При увеличении 
концентрации САБ, когда m « 1, Ana постепенно смещается в коротковолновую об- 
ласть и при концентрации CAB 43,1мкМ À a= 440HM, такое положение А,„ указыва- 
ет на образование Г.Р-формы индо-1. Наличие изозмиссионной точки A=465HM 
для семейства спектров на рис. 2 свидетельствует о том, что в растворе в равнове- 
сии находится две формы индо-1, соотношение которых изменяется с увеличением 
концентрации САБ: при т > 1 преобладает Г.-форма, при m «1 - .Р-форма индо-1. 

На рис. 3 представлена 


зависимость двухволнового Ic 
параметра А! or концент- 60000 
рации САБ в безкальциевом 

растворе (10MM EGTA). Экс- 50000 
периментальные точки, полу- 40000 
ченные из спектров флуорес- 

ценции индо-1 (рис. 2), хоро- 30000 
шо описываются сигмоидной 

кривой на основании уравне- 20000 
ния (7). К эксперименталь- 10000 
ным точкам хорошо подгоня- 

ется теоретическая кривая с 0 
такими калибровочными па- 
рамопранинно ого ву 350 400 450 500 550 600 650 


L>LP 
B = 1,81; 
i Рис. 2. Спектры флуоресценции индо-1 (5 MKM) в отсут- 
L>LP -6 yT 
Kı” =3,38x10°M. Опре- ствии ионов кальция (10 MM EGTA) в растворах с KOH- 
деленная нами константа дис- центрацией сывороточного альбумина быка (САБ) (в 


социации Kj? комплекса MKM): 

индо-1-САБ более чем на по- Bus 2 0.86; 3 - 2.13; 4 — 829; 5 - 12.20; 6 — 29.73; 7 — 
.1. Ig — интенсивность флуоресценции B относительных 

рядок превышает константу, 

полученную в работе Банцел 

идр. [5]. Полученная этими авторами К17' = 300HM близка к константе диссоциа- 

ции индо-1-Са”". По-видимому, это не совсем точное значение, так как при добав- 

лений микромолярных концентраций ионов Са" в раствор, где имеются молекулы 

САБ (50мкМ), исчезает спектр флуоресценции с Ana = 4400M (1Р-форма индо-1) и 

появляется спектр с^„„=415нм (Г. М-форма) [9]. Полученное нами значение близ- 

ко к константе диссоциации К; =4мкМ комплекса квин2-САЧ [10]. 
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ib 
10000 

5000, 

Рис. 3. Зависимость двухволново- 

го параметра К"""" or концентра- 

EM ции [P]; САБ. 
B | _ и - экспериментальные точки. 
300 350 400 450 500 550 600 Концентрация индо-1 5 мкМ; 
A, нм Авозб=350 нм; рН 7.2; 1=20°С. 


Калибровочные флуоресцентные параметры, полученные в данном экспери- 
менте и в работе [9], мы использовали для оценки концентрации кальция |Са" | в 
тромбоцитах. Для расчета кальция применяли традиционное уравнение (14) [2], в 
котором учитывается только две формы индо-1 - Lu LM, и предложенное нами Ma- 
тематическое выражение (13), учитывающее три формы: L-, LM-, и ІР-формы 
индо-1. Использовались следующие параметры: Куй, =2.38; p =18; 
Ki? =210 uM; RE?" «165; В" «1815; КГ =3900 нм; ВМ =2038; 


gb =105 (при |Р| 28.29 MKM). В экспериментах на суспензии тромбоцитов 
найдено = 410 T — 117. Подставив соответствующие параметры и К в форму- 
495 

лу (14), получили для тромбоцитов |Са" 175 HM. Похоже, это достаточно зани- 
женный базальный уровень кальция в клетках. Подставив калибровочные Mapa- 
метры в предложенное нами уравнение (13), мы получили значительно меньшее 
значение [Са?“],=125 HM, близкое к реальным концентрациям кальция в интакт- 
ных клетках. 

Облучение растворов ^„„=296 нм возбуждает триптофановую флуоресценцию 
САБ и флуоресценцию индо-1 (рис. 4). При небольших концентрациях белка 
([Р])<5.5 MKM, т = 1) триптофановая флуоресценция САБ очень слабая, и в основном 
преобладает флуоресценция Г.-формы индо-1с^„=477нм. Повышение концентрации 
САБ ([Р],>8.29 MKM, m>1) вызывает возрастание триптофановой флуоресценции 
САБ, при этом происходит увеличение интенсивности и значительное смещение Aay 
спектра флуоресценции индо-1 в коротковолновую область. Такие изменения в 
спектрах флуоресценции индо-1 свидетельствуют о том, что большинство молекул 
зонда связывается с молекулами САБ, в результате чего регистрируется спектр флу- 

оресценции Г.Р-формы индо-1. B 

молекуле САБ имеется два триптофано- 
А вых остатка, которые могут находиться в 
области гидрофобного кармана, где свя- 
зывается индо-1. Возможно от триптофа- 
нилов САБ происходит передача энергии 
возбуждения на индо-1 по аналогии с изу- 
ченным комплексом квин2-САЧ, где 
выявлена передача энергии от единствен- 
ного Trp214 на квин2 [10]. Недавно уста- 
новленная с помощью рентгенографи- 
а ТОО О АНАЛИ ас большим разрешением 
САБ-индо-1 в отсутствии ионов кальция (10 MM (0.28 нм) атомная ОР: САЧ d 
EGTA) в растворе c постоянной концентрацией Казывает, что кальции-чувствительный 
индо-1 (5 MKM) и разной концентрацией САБ (в | зонд связывается в гидрофобном кармане 
MKM): 1 — 0; 2 — 0.86; 3 - 2.13; субдоменов ПА и ША и в связывание 


4 — 5.05; 5 — 8.29; 6 — 12.20; 7 — 21.55; 8 — 29.73; 
> ы : и ‚лиганда вовлекается 1 . 
Лвозб=296 нм; РН 7.2; t=20°C. 2 лекается Trp214 [11] 


2 
T 
S 


e [P], M 


COOCOO--.——.—-— 
ом + осо ом РОМ 


ее eee reren Де 
0 10° 10° 10° 10° 
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КІЛЬКІСНА ОЦІНКА ЦИТОЗОЛЬНОГО ВІЛЬНОГО КАЛЬЦІЮ ЗА ДОПОМОГОЮ ІНДО-1 
О.М. ДЯЧОК, В.Л. ЗИМА, Ю.В. СЕМЕНОВ 


На основі кінетики взаємодії індо-1 з іонами кальцію і білковими молекулами отримано 
математичне рівняння, в якому враховані три флуоресцентні форми індо-1 - L, LM i LP, завдяки чому 
пліпшується кількісна оцінка концентрації цитозольного вільного кальцію [Ca^]. Вивчено 
флуоресцентні характеристики індо-1 в розчині сироваткового альбуміну бика (САБ). Зміна спектрів 
триптофанової флуоресценції CAB і флуоресценції індо-1 свідчать про те, що індо-1 зв'язується у 
гідрофобній кишені молекули САБ. Визначена константа дисоціації комплексу індо-1-САБ, яка 
становить 4200 HM (pH 7.2, t=20°C). 


КОЛИЧЕСТВЕННАЯ ОЦЕНКА ЦИТОЗОЛЬНОГО СВОБОДНОГО КАЛЬЦИЯ С ПОМОЩЬЮ 
ИНДО-1 


О.М. ДЯЧОК, В.Л. ЗИМА, Ю.В. СЕМЕНОВ 


На основании кинетики взаимодействия индо-1 с ионами кальция и белковыми молекулами 
получено математическое уравнение, учитывающее три флуоресцентные формы индо-1 - L, LM n LP, 
благодаря чему улучшается количественная оценка концентрации цитозольного свободного 
кальция | Са" ), Изучены флуоресцентные характеристики индо-1 в растворе сывороточного альбумина 
быка (САБ). Изменение спектров триптофановой флуоресценции САБ и флуоресценции индо-1 
свидетельствуют о том, что индо-1 связывается в гидрофобном кармане молекулы САБ. Определена 
константа диссоциации комплекса индо-1-САБ, которая составляет 4200 HM (pH 7.2, 1 =20°С). 
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THE EFFECTS ОЕ BIOGENIC ELECTROMAGNETIC 
FIELDS ON PHAGOCYTIC ACTIVITY OF 
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Abstract. The immunological effects of biogenic electromagnetic fields (BEMF) generated 
by cells and blood structures of healthy donor’s blood were estimated on frequencies of the in- 
terval of 10-900 Hz. The device BICOM (Brugemann GmbH, Germany) was used as a suitable 
tool to acquire the BEMF generated by intact immunocompetent cells, to filter out them and to 
use those fields as the factor of the influence on a target sample of cells. The effects of BEMF 
on the oxygen-dependent phagocytic activity of neutrophil granulocytes and monocytes were 
studied in vitro using nitroblue tetrazolium (NBT) reduction assay and estimating the activity 
of mieloperoxidase. The treatment of samples with BEMF significantly stimulated the 
oxygen-dependent phagocytic activity of the cells. The highest indices of NBT reduction in the 
cells as well as of mieloperoxidase activity were observed on the frequencies 70, 90 Hz and 
500, 900 Hz. 

Key words: low frequency biogenic electromagnetic fields, phagocytosis, neutrophil granulo- 
cytes, monocytes, mieloperoxidase, NBT-test 


Introduction 


Any living system and its every cell produces coherent electromagnetic oscillations 
in a wide frequency range [1-4]. Endogenous EMFs are biologically meaningful and may 
evoke a sequence of dramatic events in bio-systems even though they are less energetic 
than fields corresponding to the chaotic thermal background ubiquitous for any biologi- 
cal system [5-6]. Therefore it is supposed [1,4] that organisms make use of coherent elec- 
tromagnetic signals for bio-communication and regulation of co-phase functional activ- 
ity of cells that emit and receive regulative EMF. Whereas there are very few credible 
techniques for measuring low frequency biogenic EMF [4] the existence of such fields 
can be verified by the method of biodetection, i.e. by observation of biological reactions 
under the influence of a field the source of which is a bio-system. In our previous experi- 
ments we showed that the immune system damaged by a stress-factor could be com- 
pletely restored under the influence of biogenic EMF [7]. Later on, interest arose to know 
profound mechanisms of cells’ participation in the observed system response. This study 
examines the influence of the biogenic low frequency EMF of blood samples on the func- 
tional activity of phagocytic cells. 

Phagocytic cells — these are polymorphonuclear neutrophils (PMN), monocytes and 
macrophages — are involved in the defense against pathogens. They remove foreign or- 
ganisms by a process of phagocytosis, which comprises several stages: recognition, bind- 
ing, engulfing and inactivation. Respiratory burst has a key role in inactivation of antigen 
particles. It is accompanied by a sharp increase in the uptake of extracellular oxygen, by 
the activation of the hexose monophosphate shunt and the subsequent production of bio- 
active oxygen-containing radicals [8]. One of the major oxygen-dependent factors of 
anti-microbial system of the cells is myeloperoxidase [9]. To estimate the phagocytic ac- 
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tivity of the cells it is used the nitroblue tetrazolium (NBT) reduction assay. Basically, 
during the NBT-test, the oxygen intermediates reduce the transparent, soluble particles of 
NBT to a dark blue form, i.e. phormazan granules, which are fall out in cytoplasm or ona 
cell’s membrane surface. One can expect that for more oxygen transformation in respira- 
tory burst, more dark-blue particles will appear and stain a cell. 


Material and methods 


The BICOM therapeutic device (Brugemann GmbH, Germany) is used to acquire the 
biogenic EMFs of a bio-object, to filter out them in the range of frequencies from 0 Hz to 
150 kHz and transduce the fields onto a bio-object under the investigation [10-11]. The 
device makes it possible to process with a more narrow frequency band or separate fixed 
frequencies. It can amplify the total À 
spectrum of acquired oscillations 
0,05-64 times. In our experiments 
BEMFs acted upon PMN and 
monocytes on certain fixed fre- 
quencies (given in the table 1) with- 
out any amplification. 

Ten control vials with blood of 
a healthy donor were placed into 
the input beaker electrode of the 
BICOM device and were consid- 
ered as the source of the influenc- 
ing BEMF (fig. 1). For each tested 
frequency 10 experimental vials Figure 1. Experimental setup for the influence of biogenic 
with blood were placed into the EMFs on immunocompetent cells 
beaker output electrode and treated 
with BEMF for 30 min. Immediately after the treatment, the NBT assay [12] and the esti- 
mation of myeloperoxidase activity according to Heihow Ph. G. [13] was carried out. 


‚ control vials with blood of a healthy donor were placed into the input beaker elec- 
trode (left one) 

- experimental vials with blood were placed into the beaker output electrode (right 
one) 


Results 


Inthe range of 10—900 Hz the applied influence significantly increases the activity of 
myeloperoxidase — an enzyme that facilitates the production of bio-oxidants. This may 
indicate to an activation of the entire cell's metabolism and an enhancement of the activ- 
ity of specific oxidative enzymes of neutrophil granulocytes. 
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ыы icu | active PMN as active mono- ss 
neutrophils p= (%) p value = cyte (%) p value = 
control 2.6 | 15+ 0.6 | 12+0.7 
10 Hz 2.7+0.1 0.0043 19+1 1Е-07 | 13+0.3 5Е-05 
30 Hz 3.1+0.2 6Е-05 | 18+1.3 2E-05 | 12+0.6 0.4828 
50 Hz 3.2+0.2 2Е-07 25+3.5 | 9E-06 13+0.9 0.0151 
70 Hz 3.4+0.2 1E-07 3122.1 | 3E-10 | 150.5 3E-09 | 
90 Hz 3.4+0.2 | 5Е-09 3641.6 | 1Е-13 15+1 | 8Е-07 | 
150 Hz 3.1+0.2 | 4E-06 2542.4 2E-07 14+0.9 | 5Е-05 
300 Hz 3.4+0.2 ЗЕ-07 3141.1 2E-16 12+0.5 1 
500 Hz 3.4+0.2 2Е-08 4412.3 ]E-12 15x0.5 9E-10 
900 Hz 3.4+0.3 | 2E-05 3912.7 8E-11 1540.7 2E-08 


Table 1. The indices of functional activity of the phagocytic cells of a donor's blood 
after the influences of BEMF 

Note: the values of NBT-test are expressed in percentage (76) of phormazan-positive 
cells. 

As aresult of the investigation, the stimulation of the oxygen-dependent mechanisms 
of the phagocytic functions of neutrophil granulocytes is revealed. A significant increase 
in the activity of neutrophil granulocytes is observed in the frequency interval between 
10-900 Hz. In the range of 10-900 Hz the applied influence significantly increases 
myelopeoxidase activity that stimulates the production of bio-oxidants. This indicates to 
an activation of the entire cell's metabolism and an enhancement of the activity of spe- 
cific oxidative enzymes of neutrophil granulocytes. The optimal frequency intervals with 
regard to the stimulation of the neutrophil granulocytes' mieloperoxidase activity are 
70—90 and 300-900 Hz. 

The most expressed stimulation of the neutrophil granulocytes’ activity during NBT- 
test is observed on the frequency intervals of 70—90 Hz and 300-900 Hz. 

Under the influence, the activity of monocytes in NBT-test is significantly increased 
as well, though the reaction of the cells is less pronounced compared to that of neutrophil 
granulocytes. The maxima in the activity of monocytes are achieved on the narrow inter- 
vals around 70—90 Hz and 500—900 Hz. On the intervals of 30 Hz and 300 Hz the mono- 
cytes' activity is equal to the control value. 

Thus, we can conclude that in certain frequency intervals biogenic EMF may stimu- 
late the oxygen-dependent processes of the phagocytosis of neutrophil granulocytes and 
monocytes and therefore induces high bactericidal activity in cell reactions carrying out 
phagocytosis. 

The effects of biogenic EMF should be tested in clinical practice for the treatment of 
diseases that are accompanied by imbalances in phagocytic processes and decreases in 
the anti-bactericidal activity of phagocytes. 


ЕФЕКТИ ВПЛИВУ БІОГЕННИХ ЕМП HA ФАГОЦИТАРНУ АКТИВНІСТЬ 
ІМУНОКОМПЕТЕНТНИХ КЛІТИН ЗДОРОВОГО ДОНОРА 


Д. САХАРОВ, О. ОСАДЧА, Г. ЛЕДНИЦЬКИЙ, В. ВИННИЦЬКИЙ 
Вивчалися імунологічні ефекти наднизькочастотних біогенних ЕМП (БЕМП), що генеруються 
клітинами та структурами крові здорового донора. За допомогою пристрою ВІСОМ ухоплювали 


БЕМП від інтактних імунокомпетентних клітин, фільтрувалися за частотою і надсилали на проби крові 
експериментальних груп. Оцінка ефектів впливу БЕМП на кисневозалежні механізми фагоцитарної 
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активності нейтрофільних гранулоцитів та моноцитів виконувалась іп vitro із застосуванням методу 
відновлення нітросинього тетразолію. Також досліджуввся рівень активності мелопероксидази 
нейтрофілів. Короткочасна обробка крові біогенними ЕМП забезпечувала достовірну стимуляцію 
кисневозалежних стадій фагоцитозу в клітинах. Найбільш суттєве збільшення активності клітин 
спостерігається на частотах 70, 90, а також 500 і 900 Гц. 


ЭФФЕКТЫ ВОЗДЕЙСТВИЯ БИОГЕННЫХ ЭМП НА ФАГОЦИТАРНУЮ АКТИВНОСТЬ 
ИММУНОКОМПЕТЕНТНЫХ КЛЕТОК ЗДОРОВОГО ДОНОРА 


Д. САХАРОВ, О. ОСАДЧАЯ, Г. ЛЕДНИЦКИЙ, В. ВИННИЦКИЙ 


На частотах интервала от 10 до 900 Гц изучались иммунологические эффекты биогенных 
электромагнитных полей (БЭМП), генерируемых клетками и структурами крови здорового донора. 
Прибор BICOM (Brugemann GmbH, Германия) позволяет улавливать БЭМП, генерируемые 
интактными иммунокомпетентными клетками, отфильтровывать их и использовать как фактор 
воздействия Ha экспериментальные пробы клеток. Эффекты воздействия БЭМП на кислород- 
зависимую фагоцитарную активность нейтрофильных гранулоцитов и моноцитов оценивали іп vitro с 
помощью теста восстановления нитросинего тетразолия и по изменению активности миелопероксида- 
зы клеток. Обработка проб крови приводила к достоверной стимуляции кислород-зависимых стадий 
фагоцитоза в клетках. Наиболее существенное увеличение активности клеток отмечается на частотах 
70, 90 Гц а также 500 и 900 Гц. 
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Abstract. The influence of low-frequency biogenic electromagnetic fields (BEMF) on the 
phagocytic activity of neutrophil granulocytes of adult patients suffering of burns was studied. 
Intact blood samples are supposed to be the source of the influencing fields. The acquired fields 
were modulated on frequency filter and transduced onto experimental samples by the device 
BICOM. The estimation of the cells’ activity was performed using the nitroblue tetrazolium 
(NBT) reduction assay performed in spontaneous and induced versions. The assay was carried 
out during the period of acute shock and acute burn-mediated toxemia on 3-4", 10-12", and 
20-23" days from the time of injury. Because of the storage of toxins in blood plasma, on the 
10-12" and 20-23" days the cells’ activity of control samples in induced NBT-assay was sub- 
stantially decreased. This correlated with the exhaustion of the functional resources of the cells 
and with the development of septic complications. The short treatment of the patients’ blood 
samples with EMFs eliminated the decrease and normalized phagocytosis on the mentioned 
periods of the disease development. 

Key words: low frequency biogenic electromagnetic fields, phagocytosis, neutrophil granulo- 
cytes, burn 


Introduction 


We revealed in our numerous experiments that weak biogenic electromagnetic fields 
of various bio-objects are biologically active and supposed to be very important for the 
regulation of bio-processes and maintenance of a norm [1-4]. In this investigation we 
tried to study possible immunological effects of the EMFs that were emitted by blood 
samples of burn patients and modulated by the device BICOM. The therapeutic device 
works like field sensor, frequency filter, amplifier and, at last, may emit the modulated 
biogenic EMF onto the other object or back onto the object whose fields underwent 
device-aided modulation [5]. Here the emphasis is put on the estimation of phagocytic ac- 
tivity of polymorphonuclear leukocytes (PMN) after the influence of BEMFs on blood 
samples containing that cells. 

Phagocytic activity of the cells is of a special importance for an organism after a burn 
injury. Pain stress and the following overloading of the organism by toxic products of pro- 
tein de-assimilation inhibits the functional activity of phagocytic cells. In turn, this results 
in septic complications and a high rate of mortality among patients during the treatment of 
severe burn injuries [6-7]. In this instance any therapeutic procedure should be aimed to 
improve the function of phagocytosis on its every stage. 


Material and methods 


Samples of blood of 10 patients with severe burn injuries were obtained on the 3-4", 
10-12" and 20-23" days from the moment of injury. The blood samples of 5 patients were 
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intact. The blood samples of the rest 5 patients were treated with the BICOM device once 
time for 10 min. on the interval of 90-300 Hz. In order to do these vials with blood of a pa- 
tient were placed into the input beaker electrode and were considered as the source of the 
influencing BEMF. Ten other vials with blood of the same patient were placed into the 
beaker output electrode of the BICOM device and treated with BEMFs. After that, control 
and experimental samples were taken into the NBT-test [8], which was done in spontane- 
ous and induced (by the addition of the lipopolysaccharide (LPS) of E.coli) versions, to 
estimate phagocytic activity of neutrophil granulocytes. The indices of NBT-test denote 
the percentage of phormazan-positive cells among 200 counted cells. 


Results 


The values of NBT-test for healthy Kiev donors are 10.2+1.05 for spontaneous ver- 
sion and 12+1.09 for the induced one. With this in mind one can see from the table 1 that 
on day 3-4 after the injury the activity of intact neutrophils is significantly higher than that 
of healthy donors. The addition of LPS into the tested samples (induced NBT-assay) suf- 
ficiently increases the activity of the cells. However on the 10-12" day the cells’ activity 
turned out to be lowered and the influence of the specific antigen (LPS) brought about a 
significant decrease in the cells functional activity. This correlates to the storage of low 
weight products of protein destruction in blood plasma, the products that mediate inflam- 
mation [9]. This tendency points to the exhaustion of the functional resources of the cells 
and the degradation of their activity in reactions accomplishing phagocytosis. The same 
was observed on the 20-23" day of the disease development. In patients, it manifests in the 
development of septic complications. 


У day after trauma 10° day 23 day ] 
96 of positive | 96 of positive % of positive [ 
NBT-assay cells t-test p= cells t-test p= cells | t-test p= 

control spon- 

tan. 30.1+2.1 24.9+2.4 17.9+1.5 
exp. зрощап. | 23.4+2.6 0.0025 21.4+3.7 0.1 16.5+0.8 0.1 
contr. induced| 39.8+2.9 13.515 12.4+1.9 
exp. induced] 28.3+1.0 0.0004 17.1+1.5 0.004 19.2+1.0 0.0004 


Table 1. The indices of phagocytic activity of the neutrophils from the EMF-treated 
and intact blood samples of burn patients. 


The influence of BEMF causes the significant decrease in the indices of both sponta- 
neous and induced NBT-assays, although they are still considerably higher than that of a 
healthy donor. As it is revealed by spontaneous NBT-assay over the 10-12th days, the 
quantity of the phagocytic cells in experimental samples is not substantially reduced, 
meanwhile during induced assay an increase in the function of phagocytosis (compare to 
the control induced NBT-test) is found. The fact that the treatment makes the activity of 
the cells equal may point to the tendency of restoration of the cells’ functional resources. 
This supposition is proved by the results obtained during the late period of the disease de- 
velopment (20-23" day). The applied influence normalize the functional activity of neu- 
trophil granulocytes and, as it must be in a well-balanced organism, their phagocytic re- 
sponse in the presence of the specific antigen turn out to be higher compare to that ob- 
served in spontaneous probe. Taking into account the presented data this method may be 
recommended for clinical approval in the treatment of burn injuries with the aim to avoid 
the occurrence of late infection-mediated complications. 
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БІОГЕННІ ЕМП БЕРУТЬ УЧАСТЬ В ОПТИМИЗАЦИ ФУНКЦІЙ НЕЙТРОФІЛЬНИХ 
ГРАНУЛОЦИТІВ ОПІКОВИХ ХВОРИХ. 


Il. САХАРОВ, О. ОСАДЧА, Г. ЛЕДНИЦЬКИЙ, В. ВІННИЦЬКИЙ 


Вивчався вплив наднизькочастотних біогенних ЕМП (БЕМП) на фагоцитарну активність 
нейтрофільних гранулоцитів дорослих пацієнтів з тяжкими опіками. Інтактні проби крові пацієнтів 
вважали джерелом діючого ЕМП. За допомогою пристрою ВІСОМ виявлене біогенне поле 
фільтрувалося за частотою і надсилалося на проби крові експериментальних груп. Оцінка клітинної 
фагоцитарної активності виконувалась при застосуванні методу відновлення нітросинього тетразолію у 
спонтанній та індукованій модифікаціях. Активність клітин оцінювали у період гострого шоку та 
опікової токсемії на 3-4, 10-12 та 20-23-й день після опіку. Внаслідок нагромадження токсинів у плазмі 
крові на 10-12 та 20-23-ю добу активність клітин контрольних проб знижується. Це корелює з 
виснаженням функціональних ресурсів клітин та розвитком септичних ускладнень. Короткочасна 
обробка кров! біогенними EMIT усуває це зниження та нормалізує функцію фагоцитозу в означені 
періоди розвитку хвороби. 


БИОГЕННЫЕ ЭМП УЧАСТВУЮТ В ОПТИМИЗАЦИИ ФУНКЦИЙ НЕЙТРОФИЛЬНЫХ 
ГРАНУЛОЦИТОВ ОЖОГОВЫХ БОЛЬНЫХ 


Д. САХАРОВ, О. ОСАДЧАЯ, Г. ЛЕДНИЦКИЙ, В. ВИННИЦКИЙ 


Изучалось воздействие сверхнизкочастотных биогенных ЭМП (БЭМП) на фагоцитарную 
активность нейтрофильных гранулоцитов взрослых пациентов стяжелыми ожогами. Интактные пробы 
крови пациентов считали источником воздействующего ЭМП. Уловленные поля отфильтровывались 
по частоте и посылались на экспериментальные пробы с помощью прибора BICOM. Оценка клеточной 
активности производилась методом восстановления нитросинего тетразолия, выполненного в 
спонтанной и индуцированной модификациях. Тестирование производилось в периоды острого шока и 
ожоговой токсемии на 3-4, 10-12 и 20-23-е сутки с момента ожога. Вследствие накопления токсинов в 
плазме крови на 10-12 и 20-23-е сутки активность клеток контрольных проб в реакции индуцированно- 
го НСТ-теста оказывается сниженной. Это коррелирует с истощением функциональных ресурсов 
клеток и развитием септических осложнений. Кратковременная обработка крови биогенных ЭМП 
устраняет это снижение и нормализует фагоцитоз в указанные периоды развития болезни. 
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MICROWAVE RESONANCE THERAPY IN MEN SUFFERING 
FROM DIABETES MELLITUS WITH SEXUAL FUNCTION 
DISORDERS 


D.A. EFIMOV 


Abstract. Microwave resonance therapy represents an effective method of treatment of sexual 
disorders in men suffering from diabetes mellitus. Under the influence of this method, in most 
patients it has been noted first of all a normalization of clinical manifestations of copulative 
dysfunctions: an increase of adequate and spontaneous erections and libido, a more intense or- 
gasm, a longer coition. In men whose impotence was due to a prostatitis, signs of inflammation 
disappeared after treatment. Pathogenetic mechanism of the effect of microwave resonance 
therapy was corroborated by a normalization of main links of development of these diabetic 
complications such as protein glycosylation and enzymatic function of cellular membranes. 

Ключевые слова: диабет, микроволновая резонансная терапия, импотенция, 
ферментативная функция, гликозилирование белков. 

Нарушения половой функции у мужчин, страдающих сахарным диабетом, 
встречаются более чем в 50 % случаев [5]. Первые симптомы расстройств половой 
функции y мужчин при сахарном диабете возникают уже в первые годы обнаруже- . 
ния заболевания. Имеются сообщения [1], что 90 % мужчин с диабетом в возрасте 
20-29 лет имеют импотенцию, а после 70 лет - 95 %. Импотенция развивается как 
при ИЗСД, так и при ИНСД. До 50 % мужчин, страдающих сахарным диабетом, 
имеютту или иную степень импотенции [9]. Она встречается при сахарном диабете 
в 2-5 раз чаще, чем у мужчин без сахарного диабета [14]. Существенное влияние на 
развитие нарушений копулятивной функции оказывают тяжесть заболевания са- 
харным диабетом и его продолжительность [6]. В патогенезе нарушений половой 
функции принимают участие метаболические, иннервационные, сосудистые и гор- 

‚ мональные нарушения. 

Исследования феноменологических проявлений сексуальных расстройств [3] 
показывают, что наиболее часто у мужчин, больных сахарным диабетом, отмеча- 
лось нарушение эякуляций в сочетании с различной степенью ослабления эрек- 
ций, причем эти нарушения проявлялись в периоде зрелой сексуальности (32—51 
год). Половые нарушения встречаются преимущественно у больных сахарным ди- 
абетом I типа, осложненном ангионейропатиями. 

Некоторые авторы [1] обнаружили у мужчин, страдающих сахарным диабетом, 
гипо- ианэрекции в сочетании с гиполибидемией и преждевременными эякуляци- 
ями. У 73 % этих больных отмечалась дистальная полинейропатия. При селектив- 
ной артериографии поражение тыльной артерии полового члена наблюдалось у 
31 % больных, глубокой артерии -у 29 %, изменение кровоснабжения тазовой об- 
ласти - у 31 %, атеросклероз аорты - у 58 % больных. Другие авторы описывают 
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снижение в ткани кавернозных тел уровня вазоактивного интестинального поли- 
пептида (VIP) и УІР-подобного иммунореактивного вещества у мужчин с сахар- 
ным диабетом, по сравнению с контролем [10]. 

К возможным механизмам патогенеза диабетической нейропатии, приводя- 
щей к импотенции, относятся: неферментативное гликозилирование миелиновых 
белков, нарушение активности полиолового пути обмена глюкозы, нарушение ме- 
таболизма миоинозитола и соотношения фосфолипидов. По мнению [5] сущест- 
венную роль в патогенезе половых нарушений у мужчин при сахарном диабете иг- 
рает снижение содержания тестостерона в крови. 

Терапия сексуальной дисфункции у мужчин, страдающих сахарным диабетом, 
является комплексной - сосудорасширяющие, гормональные прапараты, BO3- 
действия на центральные и периферические звенья нервной системы, витамины, 
внутрикавернозное введение препаратов простагландина, фаллоэндо-протезиро- 
вание. В одной из работ приводится комплексная схема диагностики и лечения 
эректильной дисфункции при сахарном диабете [13]. Однако эффективность при- 
меняемых методов зачастую недостаточна, поэтому использование МРТ является 
оправданным и перспективным. 


Материалы и методы исследования 


Обследовано 56 мужчин, страдающих сахарным диабетом с жалобами на нару- 
шение половой функции в возрасте 21-54 лет. Сахарный диабет І типа диагности- 
рован y 48 больных, П типа - у 8 больных. Среди больных c І типом тяжелая форма 
заболевания наблюдалась у 38 больных, средней тяжести - у 10 больных. Длитель- 
ность заболевания сахарным диабетом колебалась от 3 до 24 лет (в среднем 12 лет). 

Обследовано также 30 больных с интероцептивной формой копулятивной дис- 
функции, обусловленной хроническим простатитом в возрасте 24-36 лет. У всех об- 
следованных проводилась детальная клинико-лабораторная оценка сахарного ди- 
абета и половых функций. У части больных определяли содержание тестостерона и 
лютропина в крови с помощью стандартных наборов для иммуноферментного 
определения. 

У всех больных проводили микроскопическое исследование секрета предста- 
тельной железы до и после лечения. 

Контрольную группу составили 22 здоровых мужчин в возрасте 26-47 лет. 


С целью установления причин возникновения эрективной дисфункции и дета- 
лизации механизма ее динамики под влиянием МРТ были исследованы гликозили- 
рование белков крови и активность ферментов мембран эритроцитов больных. 

Лечение состояло из 10-15 ежедневных процедур продолжительностью 
30 мин. В качестве источника излучения использовались генераторы электромаг- 
нитного поля мм диапазона (Порог - 1,3; АМРТ - 01,02), обеспечивающих выход- 
ную мощность до 8 мкВ в диапазоне 53-62 Ггц. В процессе отпуска процедуры об- 
лучались 2-4 биологически-активные точки (БАТ), поиск и локализация которых 
варьировали в зависимости от превалирующей клинической симптоматики. 

Активность Ма, К-АТФазьі, угнетаемую строфантином К (1 мМоль/л), опреде- 
ляли по накоплению в среде инкубации неорганического фосфора [8]. Активность 
АХЭ изучали фотоколориметрическим методом [4]. Количественная оценка ак- 
тивности АХЭ проводилась по изменению рН среды под воздействием уксусной 
кислоты, образующейся при гидролизе субстрата (ацетилхолинхлорида) под влия- 
нием АХ». 

Концентрацию гликозилированного гемоглобина (НЬА С) в гемолизате цель- 
ной крови и гликозилированных белков исследовали по [4]. Для расчета HbA,C в 
крови измеряли концентрацию общего гемоглобина гемоглобинцианидньм 
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методом. Белок определяли по [7]. Полученные результаты обрабатывали статис- 
тическим методом Вилкоксона-Манна-Уитни [2]. 


Результаты и их обсуждение 


Наиболее частым симптомом нарушения копулятивной функции у мужчин, 
страдающих сахарным диабетом, было ослабление или значительно реже отсут- 
ствие адекватных и спонтанных эрекций (у 40 и 32 обследованных соответственно). 
Снижение либидо отмечалось у 28 больных, повышение - у 4-х больных. Ускорен- 
ная эякуляция имела место у 28 больных, ретардированная - у б больных. У 24 боль- 
ных диагностирован хронический простатит в стадии обострения: жалобы на ною- 
щие боли внизу живота, промежности, учащенное мочеиспускание в дневное 
время, даже в периоде ремиссии основного заболевания. При ректальном ис- 
следовании отмечалось увеличение долек (одной или обеих) предстательной желе- 
зы, сглаженность бороздки, болезненность при пальпации. В секрете простаты при 
микроскопическом исследовании наблюдалось повышение количества лейкоци- 
тов (от 20 до 35-40 в поле зрения, тогда как в контрольной группе этот показатель 
составлял 2-12 лейкоцитов в поле зрения). 

У 14 больных сахарным диабетом с нарушениями половой функции определя- 
ли концентрацию тестостерона и лютропина в крови. Содержание тестостерона в 
крови было снижено у 6 больных (в среднем 6,7 нмоль/л), находилось в пределах 
нижней границы нормальных колебаний y 4 больных (в среднем 10,7 нмоль/л) ибы- 
ло нормальным у 4 больных (в среднем 15,7 нмоль/л). 

Уровень гормона в контрольной группе колебался от 8 до 26 нмоль/л. 
Конценрация лютропина была нормальной у 5 больных (в среднем 7,1 мл Е/л) и 
сниженнойу 2 больных - 4,0 и 4,3 мл Е/л (в контрольной группе колебалась от 5 до 
18 мл Е/л). 

Больньм с хроническим простатитом на первом зтапе лечения назначали 
антибактериальную терапию в течение 10-12 дней. Затем всем больным сахарным 
диабетом с нарушениями половой функции назначали комплексное лечение - со- 
судорасширяющие, биостимуляторы, витамины группы В и Е, ноотропил или ами- 
налон, тиосульфат натрия, стрихнин, поливитамины, массаж простаты (у больных 
с простатитом). Кроме того, 32 больным назначали курс микроволновой резонанс- 
ной терапии. 

Выраженное улучшение половой функции после лечения с применением МРТ 
отмечалось у 22 больных (69 %), усиление адекватных и спонтанных эрекций, ли- 
бидо, увеличение продолжительности полового акта, повышение яркости оргазма. 
Незначительное улучшение половой функции наблюдалось у 6 больных (19 %) и 
отсутствие положительного эффекта у 4 больных (12 %). 

Учитывая то обстоятельство, что у большинства больных сахарным диабетом с 
нарушениями половой функции, был диагностирован хронический простатит, мы 
провели исследование влияния МРТ в комплексном лечении больных с интеро- 
цептивной копулятивной дисфункцией - 30 человек. При исследовании секрета 
предстательной железы количество лейкоцитов составляло от 30-35 до 100 в поле 
зрения (y здоровых до 12 в поле зрения). На первом этапе лечения все больные при- 
нимали антибактериальную терапию по результатам определения чувствитель- 
ности к антибиотикам в течение 2-2,5 недель. На втором этапе больным назначали 
биостимуляторы, иммуностимуляторы, витамины группы В и Е, поливитамины, 
массаж простаты, МРТ. Ремиссия хронического простатита отмечалась у 24 из 
30 больных (80 %). В анализе секрета предстательной железы количество лейкоци- 
тов уменьшалось до 5-12 в поле зрения. У 6 больных (20 %) отмечалось улучшение 
субъективных и объективных показателей, однако полной клинической ремиссии 
достигнуто не было. 
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Проведенные исследования свидетельствуют о том, что включение МРТ в 
комплексную терапию половых нарушений у больных сахарным диабетом оказы- 
вает положительный эффект на восстановление нарушенных половых функций. 

Одной из причин возникновения осложнений сахарного диабета, в том числе 
эрективной дисфункции (ЭД) у мужчин считают усиление неферментативного 
гликозилирования белков и развитие диабетической периферической и автоном- 
ной нейропатии [12]. С целью детализации механизма возникновения ЭД и ee ди- 
намики под влиянием использования МРТ были исследованы гликозилирование 
белков крови и активность ферментов мембран эритроцитов больных. Результаты 
исследований представлены в таблице. 


Таблица. Динамика гликозилированных белков и активности мембранных ферментов 
у больных сахарным диабетом с эрективной дисфункцией под влиянием МРТ 


Показатель До лечения После лечения 
| | 12,416 
Цельная кровь 37,970 р<0,001 
11,921 
Плазма 47,179 р<0,001 
6,288 
I Мембраны эритроцитов 5,502 р>0,05 
== —— 
43,674 
| Цельная кровь = 40,382 р>0,05 
73,405 
Плазма 70,859 р>0,05 | 
28,392 
II Мембраны эритроцитов 25,625 р>0,05 
" 7,36 
HbAc 8,19 p«0,01 
| 62,46 
AXƏ 58,83 p>0,05 
18,31 
Na, К — АТФаза 10,59 p<0,001 
Примечание: I - Глюкозамины (мМоль/глюкозы/мг белка); 


П - фруктозамины (мМоль/фруктозы/мг белка); 

АХЭ - мкМоль уксусной кислоты/мг белка/час; 

Ма, К - АТФаза - мкМоль фосфора неорганического/мг; 

белка/час; 

НЬА С - 46; 

(число наблюдений (n) - до лечения =21: 
после лечения - 21); 
Как видно из таблиць, до лечения концентрация фруктозаминов цельной 

крови составляла 40,382, в плазме - 70,859, в мембранах зритроцитов - 
25,625 мМоль/фруктозы/мг белка. HbA,C был равен 8,19 95. Концентрация глюко- 
заминов была значительно ниже. После проведенного курса лечения гликозилиро- 
ванный гемоглобин снизился на 10,3 %, концентрация фруктозаминов крови, 
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плазмы и мембран практически осталась без изменений. Более заметное падение 
обнаружено в концентрации глюкозаминов. Так, в цельной крови произошло 
уменьшение гликозилирования белков на 67,3 %, а в плазме - на 74,7 %. 

Динамика активности ферментов АХЭ и Ма, К-АТФазь также была He одно- 
значна. Если активность АХЭ после курса МРТ не претерпевала изменений, то ак- 
тивность Ха, К-АТФазьт выраженно (на 73 96) возросла. 

Следовательно, исследования показали, что после применения МРТ концент- 
рация фруктозаминов практически не изменилась, кроме HbA,C, где процент ее 
снижения был невелик. Более выражено наблюдалось снижение концентрации 
глюкозаминов как в цельной крови (на 67 92), так и в плазме (на 75 %). Активность 
АХЭ практически не изменилась, в то время как активность другого мембраносвя- 
занного фермента Ма, К-АТФазь очень четко возросла (на 73 %). Исходя из этих 
данных можно допустить, что в возникновении такого осложнения у больных са- 
харным диабетом, как эрективная дисфункция (ЭД), участвуют как возрастание 
концентрации глюкозаминов, так и развитие нейропатии в виде снижения актив- 
ности Ма К-АТФазы. Использование данной группой больных MPT сопровожда- 
лось нормализацией перечисленных показателей. Учитывая положительное влия- 
ние примененного лечения на основные звенья развития осложнений, можно за- 
ключить, что микроволновая резонансная терапия является патогенетическим 
методом лечения половых расстройств у больных сахарным диабетом. 


ЛІКУВАННЯ ЧОЛОВІКІВ, ХВОРИХ НА ЦУКРОВИЙ ДІАБЕТ З ПОРУШЕННЯМ СТАТЕВОЇ 
ФУНКЦІЇ, ІЗ ЗАСТОСУВАННЯМ МІКРОХВИЛЬОВОЇ РЕЗОНАНСНОЇ ТЕРАПІЇ 


Д.А. ЄФІМОВ 


Мікрохвильова резонансна терапія є ефективним методом лікування статевих розладів у чолові 
ків, хворих на цукровий діабет. Під впливом цього методу у більшості хворих нормалізувалися насампе- 
ред клінічні прояви копулятивних дисфункцій: підсилювалися адекватні та спонтанні ерекції, лібідо, 
збільшувалась яскравість оргазму, тривалість статевого акту. У чоловіків, імпотенція у яких була обу- 
мовлена простатитом, після лікування зникли ознаки запалення. Про патогенетичний механізм впливу 
МРТ свідчить нормалізація основних параметрів розвитку ускладнень цукрового діабету, таких як глі 
козилювання білків і ферментативна функція клітинних мембран. 


ЛЕЧЕНИЕ МУЖЧИН, БОЛЬНЫХ САХАРНЫМ ДИАБЕТОМ С НАРУШЕНИЯМИ ПОЛОВОЙ 
ФУНКЦИИ, С ПРИМЕНЕНИЕМ МИКРОВОЛНОВОЙ РЕЗОНАНСНОЙ ТЕРАПИИ 


Д.А. ЕФИМОВ 


Микроволновая резонансная терапия является эффективным методом лечения половых рас- 
стройств у мужчин, больных сахарным диабетом. Под влиянием данного метода у большинства больных 
нормализовались прежде всего клинические проявления копулятивных дисфункций: усиливались 
адекватные и спонтанные эрекции, либидо, повышалась яркость оргазма, продлевался половой акт. У 
мужчин, у которых импотенция была обусловлена простатитом, после лечения исчезали признаки вос- 
паления. О патогенетическом механизме воздействия МРТ свидетельствует нормализация основных 
звеньев развития данных осложнений сахарного диабета, таких как гликозилирование белков и фер- 
ментативная функция клеточных мембран. 
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МРТ гипертензионного синдрома и ишемической болезни сердца у больных сахарным диабетом 


МИКРОВОЛНОВАЯ РЕЗОНАНСНАЯ ТЕРАПИЯ (МРТ) | 
ГИПЕРТЕНЗИОННОГО СИНДРОМА И ИШЕМИЧЕСКОЙ 
БОЛЕЗНИ СЕРДЦА У БОЛЬНЫХ САХАРНЫМ ДИАБЕТОМ 


Д.А. ЕФИМОВ 


Научно-исследовательский центр квантовой медицины “Видгук”, 252033, Киев, 
Украина 


MICROWAVE RESONANCE THERAPY (MRT) ОЕ 
ARTERIAL HYPERTENSION AND ISCHEMIC HEART 
DISEASE IN PATIENTS WITH DIABETES MELLITUS 


D.A. EFIMOV 


Abstract. Microwave resonance therapy (MRT) has been used in 267 diabetic patients with 
different lesions of cardiovascular and nervous system. Among all the patients treated arterial 
hypertension was revealed in 129 patients (in 91 patients it is associated with nephropathy, in 
38 ones it is an essential hypertension), and ischemic heart disease in 25 patients. The cure con- 
sisted of 10 to 15 procedures of electromagnetic irradiation. In order to estimate the efficacy of 
treatment, glycemic profiles, levels of glycosylated proteins, monitoring of arterial pressure, 
ECG and PCG, enzymatic activity of cell membranes have been studied. The treatment gave 
good results in the form of diabetes compensation, normalization or steady decrease in arterial 
pressure, clinical remission of ischemic heart disease with elimination of stenocardia attacks 
and positive dynamics of ECG. Following the positive clinical changes, under MRT influence, 
it occurs a trustworthy decrease in the processes of protein glycosylation and a normalization 
of enzymatic activity of cell membranes. Therefore, MRT appears as a pathogenetic method of 
hypertension and ischemic heart diseases in diabetic patients. 

Ключевые слова: сахарный диабет, гипертензионный синдром, ишемическая болезнь 
сердца, МРТ 

Артериальная гипертензия встречается при сахарном диабете в среднемв 2 ра- 
за чаще, чем без него [3]. Одной из основных причин гипертензии у больных сахар- 
ным диабетом является нефропатия [13]. В свою очередь сама гипертензия служит 
OCHOBHbIM фактором риска для развития диабетических микро- и макроангиопа- 
тий, вызывая раннее развитие атеросклероза и прогрессирования нефропатий и 
ретинопатий [8]. Гипертония и атеросклероз служат причиной развития ИБС при 
сахарном диабете, которая наблюдается в 2,5 раза чаще, чем в общей популяции. 
Более того, как показали наши тепловизионные исследования, при сочетании са- 
харного диабета с гипертонией патология нижних конечностей усугубляется И 
встречается вдвое чаще. 

Причины гипертензии при сахарном диабете мультифакторные. Если при 
ИЗСД на первое место выступает нефропатия, то при ИНСД присоединяются ате- 
росклероз, ожирение, эссенциальная гипертония, гиперинсулинизм, повышенная 
задержка натрия, патология мембран [15]. Как показали исследования сотрудни- 
ков диабетологической клиники НИИЭ и ОВ им. В.П. Комиссаренко АМН Украи- 
ны к механизмам гипертензии при сахарном диабете относятся: повышенная ак- 
тивность ренин-ангиотензин- альдостероновой системы, увеличение содержания в 
крови катехоламинов и предсердного натрийуретического пептида [3]. У больных 
диабетом и гипертензией нарушается активность мембранных ферментов: повы- 
шено содержание АХЭ и снижено - Ка К-АТФазь [14]. 

Единственный путь предотвращения последствий гипертонии - ее активная 
терапия, которая замедляет разрушительное действие гипертонии, в частности, 
прогрессирование нефропатии [10,11]. Mogensen С.Е. в недавнем обстоятельном 
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обзоре приводит убедительные обоснования активной терапии гипертензии с 
целью профилактики нефропатии [12]. 

Из числа гипотензивных препаратов применяются бета-блокаторы, диурети- 
ки, анатагонисты кальция, ингибиторы ангиотензин-превращающего фермента, 
антиагреганты [8]. Особенно большое внимание в последние годы уделяется при- 
менению ингибиторов ангиотензин-превращающего фермента [12]. Однако, мно- 
голетний прием ведет к осложнениям и побочным эффектам от большинства гипо- 
тензивных средств [9]. 

Учитывая побочные эффекты гипотензивных фармопрепаратов и основыва- 
ясь на положительном предшествующем опыте, мы применили МРТ в лечении 
больных сахарным диабетом с гипертензией и ИБС. В литературе имеются лишь 
единичные ссылки о положительном влиянии МРТ на гемодинамические и ЭКГ- 
показатели у больных гипертонической болезнью [4], а также на липиды и эритро- 
цить крови y больных ИБС [7]. Мы не нашли в доступной литературе данных о при- 
менении МРТ у больных с гипертензией и ИБС при сахарном диабете. 


Методы исследования и лечения 


Клинико-биохимические обследования включали: определение еженедель- 
ных гликемических и глюкозурических профилей, исследования в динамике лече- 
ния гликозилированного гемоглобина, фруктозамина и электролитов крови. Кон- 
центрацию гликозилированного гемоглобина (HbA,C) в цельной крови определя- 
ли в реакции с тиобарбитуровой кислотой. Для расчета HbA,C в крови измеряли 
концентрацию общего гемоглобина гемоглобинцианидным методом [5]. Белок 
определяли по Лоури [2]. Содержание в крови гликозилированных белков опреде- 
ляли способом, описанным В.К. Городецким и Е.А. Карповой [1]. 

Состояние сердечно-сосудистой системы обследовалось с помощью монито- 
ринга артериального давления, регистрации повторных ЭКГ и ПКГ, реовазогра- 
фии и капилляроскопии сосудов нижних конечностей. Почки повторно обследова- 
лись с помощью УЗИ, изотопной реносцинциграфии, определений азотистых шла- 
ков в крови, суточной экскреции белка и электролитов с мочой. Глаза оценивались 
окулистом путем осмотра глазного дна и биомикроскопии конъюнктивы. Мозго- 
вое кровообращение регистрировалось путем ЭЭГ и РЭГ при одновременной KOH- 
сультации невропатолога. 

Для суждения о влиянии МРТ на состояние клеточных мембран исследовали 
ферментативную активность мембран эритроцитов: ацетилхолинэстеразу / АХЭ/и 
Ма К-АТФазу. 

Активность Ха К-АТФазь, угнетаемую строфантином К (1 мМоль/л), опреде- 
ляли по накоплению в среде инкубации неорганического фосфора. Активность 
АХЭ исследовали фотоколориметрическим методом [5]. Количественная оценка 
активности АХЭ осуществлялась по изменению рН среды под воздействием уксус- 
ной кислоты, образующейся при гидролизе субстрата (ацетилхолинхлорида) под 
влиянием АХЭ. Исследовалась также группа показателей, свидетельствующих о 
целостности эритроцитов: степень и индекс гемолиза, эритрограммы. Полученные 
результаты обрабатывали статистическим методом Вилкоксона-Манна-Уитни [2]. 

Перечисленные показатели определяли до и после курса лечения, состоящего 
из 10-15 ежедневных процедур продолжительностью 30 мин. В качестве источника 
излучения использовались генераторы электромагнитного поля мм-диапазона 
(Порог - 1,3; АМРТ-01; Ария), обеспечивающих выходную мощность излучения 
до 8 мкВ в диапазоне 57-62 ГГц. 
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B процессе отпуска процедуры облучались от 2 до 6 биологически активных TO- 
чек, поиск и локализация которых варьировали в зависимости от превалирующей 
клинической симптоматики. 


Результаты лечения и их обсуждение 


Под нашим наблюдением находилось 267 больных сахарным диабетом. Клини- 
ческая характеристика больных приведена в таблице 1. 


Таблица 1. Клиническая характеристика больных сахарным диабетом 


Тип СД Тяжесть Длительность болезни Возраст 
Состояние 

1 II ср. | тяж. [декомпенсации | 528 5| 6-10 |11-20| 20 21-40 | 41-60 | 60 

192 75 65 | 202 133 44 64 121 | 38 28 105 102 32 


Как видно из приведенных B таблице данных, основная масса обследованных 
больных была с [ клиническим типом сахарного диабета, тяжелой формы, с дли- 
тельностью заболевания преимущественно 6-20 лет в возрасте 20-60 лет. Больше 
половины было женщин (146 больных). Половина больных из общего числа перед 
назначением МРТ находилась в состоянии декомпенсации (133 больных). 

Как правило, у больных были те или иные осложнения, в первую очередь, со 
стороны сосудистой и нервной системы в виде диабетических ангионейропатий. В 
следующей таблице (табл. 2) приводится частота ангионейропатий в зависимости 
от локализации и степени поражения по классификации А.С. Ефимова [3]. 


Таблица 2. Частота и локализация ангионейропатий 


| Ангиопатия Нефропатия Ретинопатия Макроангиопатия Нейропатия 
| ЕП. || 4H | III I-I | Ш | Эссени. ГБ, ИБС 

колін aa 
| 237 19 80 | 11 50 | 30 38 25 181 


У большинства больных, по данным клинических, биохимических и инстру- 
ментальных исследований, были диагносцированы функциональные стадии анги- 
опатий нижних конечностей (у 237 больных), реже - органическая стадия (у 19 
больных), нейропатия (у 181 больного). Более тяжелые и прогностически неблаго- 
приятные сосудистые поражения были выявлены так же у значительной части 
больных: диабетическая нефропатия І-ПІ стадии - у 91 больного, ретинопатия I-III 
стадии - у 80 больных. 

В данной работе акцент сделан на лечении гипертензии и ишемической болез- 
ни сердца убольных сахарным диабетом. Повышение артериального давления раз- 
личной степени выраженности выявлено у 129 больных, из которыху 91 больного 
гипертензия была почечного генеза и обусловлена нефропатией, у 38 больных - за 
счет эссенциальной гипертонической болезни, 25 больных было с ИБС, подтверж- 
денной на ЭКГ. 

После 10-15 сеансов МРТ компенсация сахарного диабета достигнута у 92 % 
больных. В том числе из 133 больных, у которых лечение начиналось в состоянии 
декомпенсации, у 116 достигнута компенсация. Исследование гликемических про- 
филей показало положительную динамику гликемии: до лечения цифры колеба- 
лись от 12,3+1,8 мМоль/л до 17,2+2,1 мМоль/л, после МРТ гликемия втечении суток 
колебалась в среднем от 6,4+0,8 мМоль/л до 10,8+1,3 мМоль/л. Уровень гликозили- 
рованного гемоглобина до лечения в среднем составлял 11,6+1,2 %, после лечения 
равнялся 6,9+0,9 %. Глюкозурия до лечения в среднем равнялась 3,7+0,7 % при ко- 
личестве суточной мочи равной 3,120,6 л. После лечения глюкозурия снизилась до 
0,8+0,1 %, а количество суточной мочи снизилось до нормы - 1,7+0,5 л. 
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Динамика ПКГ и ЭКГ прослеженау 58 больных. У большинства при обследо- 
вании исходной ПКГ выявлен синдром гиподинамии (у 32 больных), реже зареги- 
стрирован гипердинамический синдром (у 13 больных). На ЭКГ у большинства (у 
53 больных) выявлены дистрофические изменения, свидетельствующие о наличии 
диабетической кардиомиопатии; у меньшего числа больных выявлены признаки 
гипоксии миокарда (у 21 больного) и у 25 больных - симптомы коронарной недо- 
статочности. Последние выражались в снижении интервала S-T, различной дефор- 
мации и снижении вольтажа зубца T, что и послужило основанием наряду с клини- 
ческой симптоматикой поставить диагноз - ИБС. 

Уровни артериального давления у больных с гипертензией до лечения колеба- 
лись в следующих пределах: систолическое - от 198,5+11,4 мм рт. ст. до 168,8+9,5 мм 
рт.ст., диастолическое - от 116,8+7,3 мм рт.ст. до 107,4+5,7 мм рт.ст. После курса 
МРТ артериальное давление нормализовалось у 67 % больных. У остальных оно 
снизилось до 140,4+7,6 мм рт.ст. систолическое и до 94,6+5,7 мм рт.ст. - диастоли- 
ческое. 

Под влиянием курса МРТ симптомы стенокардии устраненыу 18 из 25 боль- 
ных, у остальных 7 больных приступы болей стали значительно реже, носили менее 
интенсивный характер и прекращались самостоятельно, не требуя приема ле- 
карственных препаратов. Показатели ПКГ и ЭКГ значительно улучшились у 47 из 
58 больных, что соответствовало положительной клинической динамике. 

По данным реовазографии (PBI) и капилляроскопии (КС) сосудов нижних KO- 
нечностей, обследованных у всех 94 больных с гипертензией и 25 больных с ИБС, 
изменения выявленыу 87 из 119 больных. Они выражались в наличии макроангио- 
патии в основном I-II (функциональной) стадии и лишь у 2 больных из обследован- 
ных была Ш (органическая) стадия, т.е. облитерирующий атеросклероз сосудов 
нижних конечностей. По данным капилляроскопииу 75 больных выявлена микро- 
ангиопатия I-II (функциональной) стадии и у 12 больных - Ш (органической). 

После курса МРТ показатели РВГ и КС значительно улучшились у 79 из 87 
больных. При этому 32 больных они нормализовались, у 29 больных перешли из Пв 
І стадию. Клинически это выражалось в ликвидации симптомов ангионейропатии: 
исчезновение болей, парастезий, похолодания ног. Следовательно, документаль- 
ным подтверждением клинической динамики служили данные инструментальных 
исследований. 

МРТ оказывает положительное влияние на функциональное состояние почек. 
Об этом свидетельствуют данные ультразвуковых и изотопных реносцинтиграфи- 
ческих исследований, проведенныху 32 из 94 больных. У большинства обследован- 
ных (у 19 больных) до лечения выявлено увеличение объема почек на УЗИ, гетеро- 
генность морфологической структуры, снижение экскреторного компонента 
фильтрации по данным реносцинтиграфии. 

После курса МРТ положительные сдвиги отмечены у 21 больного из 32: улуч- 
шение фильтрационной функции почек, по данным реносцинтиграфии. 

Исследования последних лет показали, что свойственные диабету гормональ- 
ные и метаболические нарушения приводят к изменению физико-химических 
свойств клеточных мембран, к активации процесса гликозилирования белков, BAX- 
ная роль которых установлена как в патогенезе СД, так и в возникновении его 
осложнений. | 

Для выяснения терапевтического эффекта МРТ и механизма действия нами 
были проанализированы результаты исследования гликозилированных белков и 
мембранных ферментов y больных сахарным диабетом с артериальной гипертензи- 
ейи ИБС. і 
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Полученные данные представлены в следующих таблицах (табл. 3 и 4). 


Таблица 3.Динамика гликозилирования белков и активности мембранных фер- 
ментов у больных СД Ти II rana сартериальной гипертонией под влиянием МРТ. 


Исследуемые больные 
Ттип СД П тип СД 
Показатель До лечения | После лечения | До лечения После лечения 
цельная 62,208 25,53 86,469 58,604 
кровь р<0,001 р<0,001 
мембр. 25,105 15,747 14,212 14,564 
1 Эритр. р<0,001 р>0,05 
цельная 42,224 39,515 55,161 43,170 
кровь р>0,05 р<0,05 
мембр. 28,161 17,361 54,813 24,788 
II Эритр. р<0,001 р<0,001 
8,49 5,3 8,49 6,8 
HbAC p<0,001 р<0,001 
| 34,6 10,06 33,8 6,8 
| SEa. 
АХЭ р<0,001 p<0,001 
755 17,06 5,43 18,83 
Ма, К-АТФаза р<0,001 p<0,001 | 


Примечание: І — глюкозамины / мМоль/глюкозы/мг белка/. 

П- фруктозамины / мМоль/глюкозы/мг белка/. 

АХЭ- мкмоль уксусной кислоты/мг белка/час. 

Ма,К-АТФаза - /мкМоль фосфора неорганического/мг белка/час. 

Число наблюдений /п/ — 38 человек: 

Гтип — 13 больных; П тип — 25 больных. 

Как видно из табл. 3, после лечения у больных І типом диабета с гипертензией 
концентрация глюкозаминов крови снижалась за счет уменьшения гликозилиро- 
вания мембран эритроцитов. Аналогичная картина наблюдалась и в динамике 
фруктозаминов. Гликозилированнный гемоглобин уменьшился на 38 %. 

У больных сахарным диабетом П типа концентрация глюкозаминов цельной 
крови снизилась на 32 %, концентрация фруктозаминов цельной крови - на 22 %, 
мембран эритроцитов - на 55 %, гликозилированный гемоглобин - на 20 %. 

При различных формах гипертензии показано снижение Ма,К-АТФазы [6]. 
Наиболее вероятной причиной функциональных нарушений плазматической мем- 
браны авторы считают изменение состояния белков, образующих цитоскелет мем- 
браны и активности ферментов. У больных сахарным диабетом с гипертензией по- 
сле применения МРТ наблюдалось значительное улучшение функции мембран 
как при I, так и при П типах диабета. Если при I типе после лечения активность 
АХЭ снижалась на 71 %, активность Ха К-АТФазь возрастала на 127 %, то при II 
типе диабета динамика активности Ма,К-АТФазы была более выражена (увеличи- 
валась в 3,3 раза). Активность АХЭ снизилась Ha 60 %. 

Таким образом, МРТ больных I и II типом сахарного диабета с гипертензией 
способствует как улучшению физико-химических свойств мембран, так и снижени- 
ем процесса гликозилирования белков. Нарушенная функция плазматических 
мембран в виде снижения активности №а,К-АТФазы и увеличения активности 
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АХЗ также значительно улучитается. Динамика гликозилирования белков и актив- 
ности мембранных ферментов больных сахарным диабетом и ИБС под влиянием 
МРТ приведена в таблице 4. 


Таблица 4 Динамика гликозилирования белков и активности мембранных 
ферментов у больных СД I и II типа с ИБС под влиянием МРТ. 
Исследуемые больные 
I run СД II run СД 
Показатель До лечения | После лечения| До лечения | После лечения 
цельная 93,246 78,951 109,491 | 67,509 | 
кровь р<0,005 | р<0,001 | 
мембр. 125,430 88,70 87,520 62,450 
1 Эритр. р<0,05 | р<0,05 
цельная 83,267 89,836 56,061 52,654 
кровь р>0,05 р>0,05 
мембр. 48,459 48,549 73,283 52,264 
П Эритр. р>0,05 р<0,005 
672 | 6,36 6,92 7,08 
HbAC Го р>0,05 р>0,05 
28,757 18,872 28,301 22,21 
АХЭ р<0,001 р<0,05 
6,89 8,87 F 9,26 12,17 
Ма, К-АТФаза р<0,05 р<0,05 


Примечание: обозначения как в таблице №3. 

Число наблюдений / п / — 25 человек 

І тип - 6 больных; П тип - 19 больных. 

Как видно из таблицы, концентрация глюкозаминов в крови у больных [ типа с 
ИБС снижается за счет уменьшения этого процесса в мембранах эритроцитов на 
29%. Фруктозамины и гликозилированный гемоглобин после лечения не измени- 
лись. Сдвиги со стороны активности ферментов также были не демонстративны. 
Активность АХЭ снизилась на 35%, а Ма,К-АТФазы - повысилась на 29%. 

У больных П типом диабета с ИБС динамика гликозилирования белков под 
влиянием МРТ несколько более выражена. Концентрация глюкозаминов в цель- 
ной крови снижалась на 38 %, в мембранах эритроцитов на 29 %. Динамика глико- 
зилированного гемоглобина и активности ферментов была не очень четкой: АХЭ 
снизилась после лечения на 22 %, Ма, К-АТФаза увеличилась на 31 %. 

Следовательно, анализ динамики гликозилирования белков крови и активнос- 
ти ферментов мембран демонстрирует положительную эффективность МРТ. 

После лечения у больных сахарным диабетом с гипертензией и ИБС вслед за 
положительной клинической динамикой наблюдается снижение процессов глико- 
зилирования белков и улучшение ферментативной функции мембран. 


Выводы 


1. Подвлиянием МРТ вслед за компенсацией сахарного диабета у больных CTH- 
пертензионным синдромом стойко снижается артериальное давление, независимо 
от генеза гипертензии. 

2. Вслед за нормализацией артериального давления в процессе применения 
МРТ наблюдаются положительные сдвиги со стороны почечной гемодинамики и 
периферического кровообращения. 
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3. У большинства больных ишемической болезнью сердца под влиянием МРТ 
достигалась клиническая ремиссия и нормализация ЭКГ. 


МІКРОХВИЛЬОВА РЕЗОНАНСНА ТЕРАПІЯ (МРТ) ГІПЕРТЕНЗІЙНОГО СИНДРОМУ ТА 
ІШЕМІЧНОЇ ХВОРОБИ СЕРЦЯ У ХВОРИХ НА ЦУКРОВИЙ ДІАБЕТ 


МРТ є високоефективним методом лікування хворих на цукровий діабет та його ускладнення. 
Основним фактором лікувального ефекту є досягнення компенсації цукрового діабету як у хворих на 
діабет І типу (ІЗПД), так i П типу (ІНЦД), що виражається у досягненні нормоглікемії та аглюкозурії. 
Після компенсації цукрового діабету у хворих стійко знижується артеріальний тиск і нормалізується 
ЕКГ, що клінічно виявляється у забезпеченні ремісії IXC. Як показали наші попередні дослідження, 
гіпотензивний ефект МРТ обумовлений нормалізацією функціонального стану ренінангіотензин- 
альдостеронової системи. Отже, МРТ виступає як патогенетичний метод лікування гіпертензії та ІХС. 
До патогенетичних механізмів впливу МРТ належать і позитивні зрушення що до ниркової 
гемодинаміки. Це важливо тому, що 1/3 гіпертензії при цукровому діабеті спричиняється діабетичною 
нефропатією. Для росшифрування інтимних механізмів лікувальної дії МРТ мають важливе значення 
отримані нами дані про нормалізуючий вплив на функцію клітинних мембран і на процеси 
глікозилювання білків. 


МИКРОВОЛНОВАЯ РЕЗОНАНСНАЯ ТЕРАПИЯ (МРТ) ГИПЕРТЕНЗИОННОГО СИНДРОМА 
И ИШЕМИЧЕСКОЙ БОЛЕЗНИ СЕРДЦА У БОЛЬНЫХ САХАРНЫМ ДИАБЕТОМ 

МРТ оказалась высокоэффективным методом лечения больных сахарным диабетом и его 
осложнений. Основным фактором лечебного эффекта является достижение компенсации сахарного 
диабета, как у больных І типом (ИЗСД), так и Il типом (ИНСД) заболевания, что выразилось в 
наступлении нормогликемии и аглюкозурии. Вслед за компенсацией сахарного диабета у больных 
стойко снижается артериальное давление и нормализуется ЭКГ, что клинически выражается в 
достижении ремиссии ИБС. Как показали наши предшествующие исследования, гипотензивный 
эффект МРТ обусловлен нормализацией функционального состояния ренин-ангиотензин- 
альдостероновой системы. Следовательно, МРТ выступает как патогенетический метод лечения 
гипертензии и ИБС. К патогенетическим механизмам воздействия МРТ относятся и положительные 
сдвиги со стороны почечной гемодинамики. Это важно потому, что 1/3 гипертензии при сахарном 
диабете обусловлена диабетической нефропатией. В плане расшифровки интимных механизмов 
лечебного воздействия МРТ важное значение имеет полученные нами данные о нормализующем 
влиянии на функцию клеточных мембран и на процессы гликозилирования белков. 
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EVOLUTIVE-SIMULATIVE METHOD OF CALCULATING 
THE DOSES ABSORBED BY BIOOBJECTS IN MMW RANGE 
FOR ECOLOGICAL-MEDICAL-BIOLOGICAL 
INVESTIGATIONS 


L.V. SVESHNIKOVA, YU.V. CHOVNJUK, A.P. MATSIBURA 


Abstract. The interactions peculiarities of the electromagnetic fields (EMF) and radiations 
(EMR) of the MMW-range (30 ... 300 GHz) with bioobjects are discussed. The evolutive- 
simulative method for the analysis of the absorbed specific power is proposed (when the bioob- 
ject interacts with the EMR of the MMW-range at the surface of the skin). The quantitative and 
comparative analysis of the radiation's norms of the bioobjects by such EMF and EMR is dis- 
cussed as well. 

Key words: quantum medicine, physics of the alive, microwave resonance therapy, mm-range 
electromagnetic radiation, evolutive-simulative model, medical-biological radiation norms, 
maximum admissible levels, MMW-range electro-magnetic fields, bioobject, radiolocation 
communication, ecology, environment 


1. Введение 


Развитие радиоэлектроники и электроэнергетики неизбежно связано с посто- 
янно возрастающим загрязнением окружающей среды неионизирующими элект- 
ромагнитными излучениями (ЭМИ) и их воздействием на население. 

Электромагнитная энергия используется в радиосвязи, телевидении, радиоло- 
кации, сотовой и космической связи, радионавигации. Например, направленные 
антенны для средств радиосвязи работают в диапазоне от 146 до 1800 МГц, аантен- 
ны для радиорелейной связи - в диапазоне от 7,4 до 37,5 Ггц (диаметр зеркала - от 
0,38 м до 1,2 м). Передача телевизионных программ со спутников ведется в не- 
скольких частотных диапазонах: 10,95 - 11,7 ГГц, 11,7- 12,5 ГГц, 12,5 - 12,75 ГГц, 3,4 
-4,2 ГГц, 2,5 - 2,65 ГГц. Загрязнителями окружающей среды являются также ЭМИ, 
создаваемые воздушными линиями электропередач переменного тока промыш- 
ленной частоты, тяговые и распределительные подстанции, энергетические уста- 
НОВКИ. 

К числу антропогенных источников, загрязняющих окружающую среду, сле- 
дует отнести технологии, связанные с применением магнитных полей: процесс 
электролиза, производство магнитов, полупроводниковых приборов, калютроны 
(электронные установки для разделения изотопов), ускорители, пузырьковые ка- 
меры, реакторы, магнитогидродинамические системы, сверхпроводящие магнит- 
ные накопления энергии. 

Источниками магнитных полей являются также компьютеры, снабженные 
экраном или видеопросмотровыми терминалами. За последние десятилетия ин- 
тенсивность ЭМИ возросла по сравнению с естественным фоном от 2 до 5 поряд- 
ков, особенно вблизи линии электропередач, радио и телевизионных станций, 
средств радиолокации, различных установок промышленного, научного, медицин- 
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ского и бытового назначения. В перспективе будет освоен диапазон ЭМИ и элект- 
ромагнитных волн вплоть до 300 ГГц [29,30]. 

Последствия этого колоссального увеличения интенсивности ЭМИ еще дале- 
ко не выяснены, и мнения специалистов по этому вопросу достаточно противоре- 
чивы. Вместе с тем ВОЗ включила электромагнитное загрязнение среды обитания 
человека в число наиболее важных экологических проблем. 

При эпидемиологических исследованиях населения Украины [23] установлена 
связь между возникновением лейкоза у детей и заболеваемости раком среди взрос- 
лого населения и воздействием электромагнитных полей (ЭМП), устройств по пе- 
редаче тока высокого напряжения и высоковольтных линий передач. По мнению 
специалистов [31], именно магнитная компонента определяет онкогенный риск 
населения. При исследовании промышленных рабочих [23] выявлена связь заболе- 
ваемости лейкозами и раком с профессиональным воздействием ЭМП промыш- 
ленной частоты. При радиоволновых воздействиях одним из специфических пора- 
жений является развитие катаракты, неустойчивость содержания лейкоцитов в пе- 
риферической крови, выраженные вегетативно-сосудистые расстройства. 
Радиолокационные станции (РЛС) являются наиболее сильными источниками ра- 
диочастотного влияния на окружающую среду [29], поскольку современные ради- 
окомплексы характеризуются высокими рабочими мощностями (до десятков МВт 
ивыше).Во всем мире эти радиокомплексы имеют тенденцию к дальнейшему рос- 
ту, и при этом используется наиболее биологически активная коротковолновая 
часть радиочастотного диапазона. 

РЛС широко используются в авиации для управления воздушным движени- 
ем,в метеорологии, системе ПВО, радиоастрономии, космических исследовани- 
ях.Поэтому высокие уровни ЭМИ наблюдаются на территориях, окружающих 
объекты ПВО,в аэропортах и прилегающих населенных пунктах,на транспортных 
и военных судах, составляя 100 мВт/см и выше. 

По данным измерений [23,29,30], значения плотности потока энергии в отдель- 
ных квартирах в 17,5 раза превышали предельно допустимые уровни. Установлено, 
что у лиц, подвергавшихся воздействию СВЧ, достоверно чаще, чем в контроле, 
диагностировались нарущения со стороны центральной нервной системы (астено- 
вегетативный синдром, вегетативная дистония). Данные электрокардиограмм сви- 
детельствуют о нарушениях деятельности сердца. Выявлены отклонения в систе- 
мах иммунитета, что сопровождалось нарастанием инфекционной заболеваемос- 
ти [31]. Отмеченные изменения можно квалифицировать как вторичные 
иммунодефицитные состояния. 

Воздействие электромагнитных излучений отрицательно сказалось и на разви- 
тии потомства. Получены убедительные данные о генетических эффектах ЭМП 
малой интенсивности [31]. 

Все это свидетельствует об острой необходимости исследований и выработки 
научных рекомендаций по предотвращению вредных воздействий ЭМИ на челове- 
каи окружающую среду. Проблема должна решаться на государственном уровнес 
привлечением бюджетного финансирования, также средств министерств, ве- 
домств и других организаций, чьи предприятия являются основными источниками 
ЭМИ и ЭМ-загрязнения окружающей среды. 


2. Особенности взаимодействия ЭМП и биологических объектов 


С тех пор как существует жизнь на Земле, все организмы подвергаются воздей- 
ствию естественных ЭМП: электрическое поле между ионосферой и земной по- 
верхностью, электрические и магнитные импульсы, образующиеся во время грози 
распространяющиеся в атмосфере на большие расстояния, магнитное поле нашей 
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планеты со всеми его колебаниями. Живые существа в ходе эволюции приспособи- 
лись к воздействию этих волн. Однако, с развитием техники, кроме естественных 
источников ЭМП, в большом объеме появляются технические: телевизоры и 
электробритвы, лампы и холодильники, микроволновые печи, радиотелефоны, ра- 
дарные станции, постоянно растет число телевизионных и радиостанций, излуча- 
ющих волны от средних до ультракоротких, возникают миллионы пунктов управ- 
ления на дорогах и в автомашинах, применяется BH-, CBH-, КВЧ-энергия в различ- 
ных производствах, при строительстве и ремонте дорог, искусственные спутники 
облучают нашу планету из космического пространства. Человечество буквально 
живет в “волновой ванне”, интенсивность полей которой в миллионы раз превос- 
ходит интенсивность естественных полей, что становится все труднее и труднее 
оценивать. 

Почти невозможно предвидеть последствия этого ЭМ-воздействия на здо- 
ровье человека. Поскольку современное существование человека немыслимо без 
этих технических средств, необходимо искать пути защиты человеческого организ- 
ма от влияния волнового излучения. Органы чувств человека из всего ЭМ-спектра 
в состоянии регистрировать лишь узкий диапазон светового и теплового излуче- 
ний. Все остальное ускользает от нашего восприятия и может обусловливать опас- 
ность! Чем короче волны какого-либо излучения, тем они энергонасыщеннее. Поз- 
тому волны ниже определенного порога длины приобретают угрожающий харак- 
тер: могут ионизировать атомы и молекулы в клетках организма и приводить в 
хаоточеское состояние биохимию клеток. ЭМ-колебания с большей длиной волны, 
хотя и не создают ионов, могут приводить в движение молекулы в клетках организ- 
ма. В результате их трения выделяются тепло, организм разогревается изнутри, а 
наши температурные датчики - рецепторы кожи не в состоянии предостеречь нас 
от этого, так как находятся в поверхностных кожных слоях. Кроме того, ЭМП вы- 
зывают помехи в биотоках организма. 

Изучение взаимодействия ЭМП и биологических объектов представляет зна- 
чительные трудности. С одной стороны, эффект зависит от длины волны, от интен- 
сивности и продолжительности излучения, с другой- важнейшую роль играют как 
тип биообъекта, так и состав ткани, подвергающейся облучению. Все биоткани по 
своим диэлектрическим свойствам делятся на ткани с высоким содержанием воды 
(мышцы, кожа), с низким (жировая, костная ткань) и промежуточные(ткани голов- 
ного и костного мозга, легких). Такое деление обусловлено тем, что вода характе- 
ризуется высокой диэлектрической проницаемостью и даже небольшие колебания 
воды в тканях приводят к значительным изменениям диэлектрических свойств 
этих тканей. Локальные диэлектрические свойства кожи человека исследованы в 
работе [33].Внутриклеточная и внеклеточная среды имеют удельное электричес- 
кое сопротивление порядка 100-300 Ом.см и относительную диэлектрическую 
проницаемость порядка 80. Эти жидкости отличаются различным элементным со- 
ставом ионов и полярных молекул. Клетки тканей окружены тонкой оболочкой 
(мембраной), обладающей удельным сопротивлением до 1,10 Ом.см и удельной по- 
верхностной емкостью 0,1 - 3 мкФ/см’. 

Под действием переменных ЭМП названные явления становятся периодичес- 
кими: свободные заряды (ионы) начинают колебаться, а дипольные молекулы — 
вращаться с частотой приложенного ЭМП. Первый эффект способствует росту то- 
ков проводимости и связанных с электрическим сопротивлением биологической 
среды потерь энергии, а второй — токов смещения и обусловленных вязкостью сре- 
ды диэлектрических потерь. Эти явления определяют характеристики комплекс- 
ной диэлектрической проницаемости. 

В переменных ЭМП электрические свойства биотканей зависят от частоты 
воздействующего поля, причем, с ростом частоты, ткани теряют свойства диэлект- 
риков и приобретают свойства проводников. ЭМИ КВЧ также воздействует на 
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процессы структурирования молекул воды, на кинетику неравновесных фазовых 
переходов и время релаксации [34]. 

При оценке влияния на человеческий организм ЭМИ различных частот осо- 
бый интерес вызывают крайне высокочастотные (КВЧ) ЭМИ. К КВЧ-диапазону 
относят частоты от 30 до 300 ГГц. Повышенное вниманиек КВЧ-излучению объяс- 
няется все более расширяющимся его применением, в первую очередь, в медици- 
не, а также в др. областях техники: радиолокации, промышленности, связи, и т.д. 
Генерация ЭМИ КВЧ может осуществляться в непрерывном или импульсном ре- 
жиме. Непрерывный режим характерен для передающих устройств, импульсный - 
применяется в радиолокаторах, в промышленном и медицинском оборудовании. 

К настоящему времени на Украине накоплен большой материал по экспери- 
ментальному и теоретическому изучению биологических эффектов низкоинтен- 
сивного мм-излучения, что подготовило почву для применения этих волн в меди- 
цине. Более десяти лет на Украине и за ее пределами внедряется в клиническую 
практику новый метод лечения - микроволновая резонансная терапия (МРТ), ос- 
нованная на коррекции состояния организма с помощью воздействия ЭМИ КВЧ. 

Исследования, проводимые украинскими учеными в Научно-исследователь- 
ском центре "Відгук" под руководством профессора С.П. Ситько показали, что су- 
ществует кардинальное отличие биоэффектов ЭМИ КВЧ or других воздействий на 
живое, в том числе от воздействия электромагнитных полей с длинами волн других 
диапазонов. К таким эффектам относятся: сверхнизкий уровень спектральной 
плотности ЭМИ, воздействующий на организм (на уровне 107^ Вт/Гц.ом'); узкоре- 
зонансный характер взаимодействия (рассогласование не более 0,1-0,01%); 
макроскопическое расстояние между участком воздействия и больным органом 
(десятки сантиметров); однонаправленность биологического воздействия ЭМИ 
КВЧ в сторону восстановления функционального состояния. [31] 

При воздействии излучения КВЧ-диапазона в биотканях проявляются эффек- 
ты, которые можно разделить на тепловые, наблюдаемые в тканях при мощных по- 
токах КВЧ-излучения, и нетепловые, происходящие при малых уровнях мощности 
излучения. Критерием нормирования опасности работы в КВЧ-диапазоне во мно- 
гих странах принята степень их теплового действия [24]. В первоначальных опытах 
на простейших использовались источники ЭМИ с выходной мощностью до 
10 MBt/cm’, что находится на грани измеряемых тепловых эффектов. До сих пор 
большинство производителей медицинской аппаратуры ориентируется на эту 
цифру для проектирования. Примером может служить разработанная в России ап- 
паратура ЛДК “Шарм”, в которой используются приборы типа “Явь” для КВЧ-те- 
рапии, работающие на потоке мощности 10 мВт/см’, который авторы называют 
“малым”! [32]. 

В настоящее время уровень эффективной минимальной мощности воздейст- 
вия лечебной аппаратуры, используемой в НИЦ "Відгук", составляет10" Вт для 
монохроматических сигналов, а уровень спектральной плотности мощности сос- 
тавляет 10" Вт/Гц для шумовых сигналов, что в миллиарды раз меньше He только 
уровня теплового радиационного излучения единицы поверхности кожи, но и 
уровня флуктуаций этого излучения. Это относится к такому классу серийной ап- 
паратуры, как " Ария-5С", “Порог-3М”. Иначе обстоит дело c немедицинским при- 
менением ЭМИ КВЧ. В настоящее время в связи с интенсивным использованием 
радиотелефонов в диапазоне 0,4-1,2 ГГц [29], допускаются уровни ЭМП облуче- 
ния их пользователей 100 мкВт/см?, a для населения, которое проживает на терри- 
тории, прилегающей к антеннам базовых станций, ПДУ не должна превышать 
10 мкВт/см?, что ниже порогового уровня, соответствующего тепловому воздейст- 
вию. Тем не менее, во многих случаях технические описания и инструкции к поль- 
зованию аппаратуры не содержат данных об уровне мощности в КВЧ-диапазоне. 
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Воздействие излучений различных частот (в т.ч. КВЧ-диапазона) вызывает из- 
менение функций (дисфункции) сердечно-сосудистой системы: понижение кровя- 
ного давления, замедление ритма сокращения сердца и внутрижелудочковой про- 
водимости. Наиболее резко все эти изменения (вплоть до дистрофии миокарда) 
выражены улиц, работающих в полях миллиметрового диапазона [31]. ЦНС (цент- 
ральная нервная система) реагирует на КВЧ-излучения, попадающие на кожные 
рецепторы или мозговые клетки. Изменения периферической и центральной нерв- 
ной системы нарушают ее регуляторные функции, вызывая нарушения нервных 
связей в организме или изменение структуры нервных клеток. Такие изменения в 
нервной системе возникают под действием ЭМП различных частот. Изменения ре- 
гуляторной функции нервной системы выражаются в нарушении ранее вырабо- 
танных условных рефлексов, характера и интенсивности физиологических и био- 
химических процессов в организме, функций различных отделов нервной системы, 
а также в нарушении нервной регуляции сердечно-сосудистой системы. 

Все перечисленные особенности взаимодействия ЭМП КВЧ-диапазона и био- 
объектов и последствия этого взаимодействия обусловливают необходимость раз- 
работки методов защиты от вредного влияния таких полей, а также определения 
научно обоснованных предельных допустимых уровней воздействия на живую 
ткань. 


3. Эволюционно-симулятивные модели медико-биологических норм об лучения 
ЭМП КВЧ-диапазона, взаимодействующих с живой тканью 


К настоящему времени разработаны математические модели функций органов 
кровообращения и дыхания, выделения, терморегуляции некоторых функций го- 
ловного мозга, органов дыхания и слуха, модели диагностики, использования био- 
логических ресурсов [1-30]. 

При решении ряда теоретических и прикладных задач используется эволюци- 
онно-симулятивного метод (ЭСМ) [1]. Это касается, прежде всего, задач, связан- 
ных с принятием решений: диагностикой, разработкой, допустимых норм вредных 
воздействий, проведением экспериментов и обработкой их результатов. 

Незнание пользователями норм облучения приборов КВЧ-диапазона, приво- 
дит к повышению вероятности заболеваний и тогда возникает необходимость эко- 
номической оценки социальных потерь. 

Построение эволюционно-симулятивной модели состоит из трех этапов. На 
первом этапе разработки, описывается статистическое поведение изучаемого по- 
казателя (мощность поглощенного излучения ЭМП КВЧ-диапазона). 

Зависимость ero от других параметров (х,,х,,...,х,) можно представить в лю- 
бой форме: в виде аналитического выражения, в виде систем алгоритмов. Среди 
параметровх, , X, ,..., X, можно выделить интенсивность и мощность падающего из- 
лучения, коэффициенты поглощения и отражения кожи, поляризацию и пр. Сле- 
дующий (второй) этап построения эволюционно-симулятивной модели состоит в 
исследовании статистического поведения отдельных параметров х,,х,,...,х,, а 
также в построении имитаторов, воспроизводящих значения этих параметров. 

Одной из простейших форм имитатора может быть, например, такая: 

Qu EAR (1) 
X= TUE , 
Q,,P,, S AXI 


где 04 , 0t, ,..., 0, — управляющие параметры, /-номер эксперимента (статистическо- 


го), A - параметр статистического распределения, Р,,Р,,...,Р, , - граничные 
значения вероятностей реализации в модели К-го состояния. 
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Построив имитаторы для каждого из факторов X,, X,,..., X, получим симулятив- 
ную модель, поглощенной мощности ЭМП КВЧ-диапазона (она может быть 
удельной поглощаемой предельной фазой, не наносящей вреда организму!), при 
любых значениях управляющих параметров настройки. 

Завершающим этапом построения эволюционно-симулятивной модели долж- 
на быть разработка штрафной функции, измеряющей последствия увеличения ли- 
бо уменьшения предельно допустимой нормы удельной (на единицу площади по- 
верхности кожи) поглощенной мощности ЭМП КВЧ-диапазона (в дальнейшем — 
“норма”). 

Имея эволюционно-симулятивную модель, с помощью алгоритмов ЭСМ мож- 
но рассчитать оптимальную норму при любых заданных значениях управляющих 
параметров [29,30]. 


4. Заключение 


Эволюционно-симулятивная модель представляет возможность исследовать 
зависимость оптимальной медико-биологической нормы и соответствующих ей 
управляющих параметров ЭМП и ЭМИ КВЧ-диапазона, взаимодействующих с би- 
ообъектом. 

Всякая модель для описания воздействия ЭМИ КВЧ на биообъекты должна 
опираться на установленные факты. 

Понятие допустимых норм для поглощаемых доз КВЧ-диапазона до cux пор 
было основано на традиционных физических подходах. 

Сегодня в физике живого зреют новые подходы, основанные на результатах 
последних достижений в работах ученых НИЦ "Відгук", (Украина). 

Речь идет о разработанной измерительной аппаратуре настолько чувствитель- 
ной, что дало возможность обнаружить собственное КВЧ-излучение организма че- 
ловека. 

Таким образом, эволюционно-симулятивный метод расчета поглощаемых доз 
КВЧ-диапазона остается пригодным, при условии, что в определении параметров 
допустимых доз будут учтены эти экспериментальные факты,которые позволят 
по-новому поставить вопрос о нормах дозирования мощности не только в лечеб- 
ной аппаратуре, но и предельно допустимых уровнях мощности в промышленных 
источниках КВЧ-диапазона. 

Разработка этих вопросов возможна, по мнению авторов, только на основе 
концепций квантовой медицины в физике живого. 


ЗАСТОСУВАННЯ ЕВОЛЮЦІЙНО-СИМУЛЯТИВНОГО МЕТОДУ РОЗРАХУНКУ ДОЗ, ЩО 
ПОГЛИНАЮТЬСЯ БІООБ'ЄКТАМИ У НЗВЧ-ДІАПАЗОНІ ДЛЯ ЕКОЛОГО-БІОЛОГІЧНИХ 
ДОСЛІДЖЕНЬ 


Л.В. СВЕШНИКОВА, Ю.В. ЧОВНЮК, А.П. МАЦИБУРА 


Розглянуто особливості взаємодії електромагнітних полів (ЕМП) та випромінювань (ЕМВ) 
НЗВЧ- діапазону (30...300 ГГц) з біооб'єктами. Запропоновано еволюційно-симулятивний метод для 
аналізу питомої потужності, що поглинається одиничною площиною поверхні шкіри (1 см’) під час fi 
опромінювання ЕМВ НЗВЧ-діапазону. Одержано кількісні оцінки, що порівнюються з існуючими 
нормами опромінювання біооб'єктів у зазначеному діапазоні. 


ПРИМЕНЕНИЕ ЗВОЛЮЦИОННО-СИМУЛЯТИВНОГО МЕТОДА РАСЧЕТА ДОЗ, 
ПОГЛОЩАЕМЫХ БИООБЪЕКТАМИ В КВЧ-ДИАПАЗОНЕ ДЛЯ ЭКОЛОГО-МЕДИКО- 
БИОЛОГИЧЕСКИХ ИССЛЕДОВАНИЙ 


Л.В. СВЕШНИКОВА, Ю.В. ЧОВНЮК, А.П. МАЦИБУРА 


Рассмотрены особенности взаимодействия электромагнитных полей (ЭМП) и излучений 
(ЭМИ) КВЧ-диапазона (30...300 ГГц) с биообъектами. Предложен эволюционно-симулятивный метод 
для анализа удельной мощности, поглощаемой единичной площадью поверхности кожи (1 cM’) при ее 
облучении ЭМИ КВЧ-диапазона. Полученные количественные оценки сравниваются с 
существующими нормами облучения биообъектов в указанном диапазоне. 
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Объективизация регуляторного действия микроволновой резонансной терапии 


ОБЪЕКТИВИЗАЦИЯ РЕГУЛЯТОРНОГО ДЕЙСТВИЯ 
МИКРОВОЛНОВОЙ РЕЗОНАНСНОЙ ТЕРАПИИ 


С.П. СИТЬКО, В.Г. ШАХБАЗОВ, Б.Ф. РУДЬКО, Б.П. ГРУБНИК, 
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OBJECTIVISATION OF REGULATOR ACTION OF 
MICROWAVE RESONANCE THERAPY 


S.P. SIT KO, *V.G. SHAKHBAZOV, В.Е. RUD' KO, В.Р. GRUBNIK, 
N.G. NIKISHINA, L.S. BUNDYUK, G.V. PONEZHA 
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*Kharkiv State University, Kharkiv, 310077, Ukraine 


Abstract. Quantitative and qualitative changes in buccal epithelium preparation of patients 
during the process of treatment by the technology of microwave resonance therapy (MRT) 
were experimentally observed using of method of cellular microelectrophoresis. It was found 
that there is a correlation of dynamics of quantitative showing (relation number of electronega- 
tive nuclei) and qualitative characteristics (outward appearance of cells and the state of micro- 
flora) of buccal epithelium preparations with the efficiency of the treatment (subjective 
sensations of the patients and objective results of the treatment). The obtained results are sug- 
gested to be used for the correction of the tactics of treatment in order to rise the efficiency of 
MRT. 

Ключевые слова: буккальный эпителий, клеточный микроэлектрофорез, микроволновая 
резонансная терапия, микрофлора, протонный транспорт, электромагнитное излучение 

Более 15 лет в Украине и за ее пределами разрабатывается и внедряется в кли- 
ническую практику новая медицинская технология лечения - микроволновая ре- 
зонансная терапия (МРТ), основанная на коррекции физиологического состояния 
организма сверхнизкоинтенсивным электромагнитным излучением (ЭМИ) мил- 
лиметрового диапазона длин волн [1]. Достоинства и практические успехи МРТ 
бесспорны. Достаточно сказать, что в настоящее время по технологии МРТ успеш- 
но прошли лечение сотни тысяч больных различными заболеваниями, составляю- 
щими в общем более 40 нозологических форм. 

Одним из преимуществ, выгодно отличающих МРТ от других медицинских 
технологий, является отсутствие побочных реакций, подтвержденное широкими 
экспериментальными и клиническими исследованиями [2]. Важной особенностью 
МРТ является однонаправленность биологического воздействия ЭМИ миллимет- 
рового диапазона на человеческий организм в сторону восстановления нарушен- 
ных функций. Во время лечения интенсивность ответных реакций снижается, и Op- 
ганизм с восстановленными функциями практически не реагирует на ЭМИ стеми 
же параметрами (частотой, мощностью и др.), которые использовались при лече- 
нии. Это позволило ввести критерий “здорового организма” [1], основанный имен- 
но на нечувствительности такового к ЭМИ. Изложенное выше дает основание по- 
лагать, что в настоящее время МРТ, по-видимому, является наиболее экологичес- 
ки чистой медицинской технологией. 

Одной из важнейших задач является поиск способов объективизации измене- 
ний функционального состояния организма в процессе лечения. Существующие 
методы контроля лечебного эффекта в современной медицине в большинстве сво- 
ем громоздки, весьма инерционны, а иногда и небезопасны для здоровья пациента. 
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МРТ как новая экологически чистая медицинская технология лечения нуждается 
в адекватных методах контроля, объективно отражающих динамику восстановле- 
ния функций организма на различных уровнях. 

В качестве такого метода в настоящей работе был апробирован микроэлектро- 
форез на клетках буккального эпителия [3], оказавшийся в итоге весьма чувстви- 
тельным к реакции человеческого организма на воздействие сверхнизкоинтенсив- 
ного ЭМИ миллиметрового диапазона длин волн. На первом этапе исследовались 
количественные и качественные изменения в препаратах буккального эпителия 
пациентов в процессе лечения по технологии МРТ. В дальнейшем динамика этих 
изменений сопоставлялась с ходом лечебного процесса (субъективными ощуще- 
ниями пациента и объективными результатами лечения). 

Буккальный эпителий как один из наиболее мобильных и активных видов тка- 
ней целостного организма реагирует на внешние воздействия и внутренние сдвиги 
благодаря связи его со всеми органами и тканями, которая закладывается еще в 
процессе эмбриогенеза. Состояние клеток буккального эпителия отражает нали- 
чие в организме предопухолевых и опухолевых заболеваний, болезней органов 
кроветворения, периферической и центральной нервной системы, эндокринных 
органов; морфологические особенности ядер эпителиоцитов при опухолевом про- 
цессе подобны изменениям в клетках печени, почек и других органов [4]. 


Ядерные мембраны части клеток буккального эпителия несут электрический 
заряд, который связан с процессами в ядре. Поместив клетку в постоянное элект- 
рическое поле, и периодически меняя его полярность, можно наблюдать колеба- 
ния заряженных ядер внутри клеток. Относительное количество клеток с электри- 
чески активными ядрами зависит от возраста и физиологического состояния орга- 
низма. Фиксируя изменения этого параметра в ответ на МРТ, можно следить за 
реакцией организма на уровне клеточного ядра. 

Мазок с внутренней поверхности щеки брали до и после каждого сеанса МРТ; 
содержимое мазка без окраски с каплей буферного раствора (рН 7,0) помещали 
между двумя покровными стеклами. Из 100 клеток, попавших в поле зрения микро- 
скопа, фиксировали отдельно клетки с подвижными и неподвижными ядрами; 
подсчитывали процент подвижных ядер, учитывая при этом амплитуду колебаний. 

На рис. 1 приведена 

ОСЭОЯ, % возрастная зависи- 
мость процентного со- 
держания электроотри- 
цательных ядер в 
клетках буккального 
эпителия для практи- 
чески здоровых людей 
[5]. Динамику этого по- 
казателя в процессе 
МРТ наглядно отража- 
ют диаграммы, KOH- 
кретные примеры кото- 
рых приведены на 
рис. 2. 

На основе тщатель- 
ного анализа более 200 
таких диаграмм для па- 
циентов, успешно про- 
Рис. 1.Коридор относительного содержания электроотри- шедших курс лечения 


цательных ядер (ОСЭОЯ) в клетках буккального эпителия методом МРТ в клини- 
человека в зависимости от его возраста. ческом отделении 
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Рис. 2. Динамика относительного содержания электроотрицательных ядер (ОСЭОЯ) в 
препаратах буккального эпителия при лечении по технологии МРТ. о - ОСЭОЯ до сеанса 
МРТ; * - ОСЭОЯ после сеанса МРТ. Горизонтальными линиями обозначен коридор 
возрастной нормы ОСЭОЯ пациента. а- больная Б., 59 лет; состояние после мастэктомии по 
поводу рака молочной железы Ш стадии, 2 кл. гр.; артроз коленного сустава; последняя 
точка на диаграмме получена через две недели после окончания курса лечения; б - больной 
М., 6 лет; асептический некроз головки бедра, I курс лечения; в - больной M., 6 лет; 
асептический некроз головки бедра, П курс лечения. 


Научно-исследовательского центра квантовой медицины “Відгук”, было надежно 
установлено, что, во-первых, относительное количество электроотрицательных 
ядер в ходе клинического излечения стремилось в итоге к возрастной норме паци- 
ента, и, во-вторых, разброс значений этого показателя уменьшался. Кроме того, в 
ходе лечения наблюдались существенные качественные изменения в исследуемых 
препаратах клеток буккального эпителия. В частности, в ряде случаев в препара- 
тах, полученных до и вначале лечения, имелось много сморщенных, частично раз- 
рушенных и бледных клеток. В процессе лечения качественный состав клеток в 
препаратах заметно улучшался — клетки как бы распрямлялись и увеличивались в 
размерах, внешние мембраны обретали четкие контуры. Подобные улучшения 
внешнего вида клеток зачастую наблюдались даже на протяжении только одного 
из сеансов МРТ. Все это свидетельствует о регуляторном действии ЭМИ милли- 
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метрового диапазона на организм человека в процессе МРТ, проявляющемся на 
уровне клеточного ядра. 

Следует отметить, что у больных, страдающих сахарным диабетом, онкологи- 
ческими заболеваниями, тяжелыми нарушениями опорно-двигательного аппарата 
часть клеток, зачастую очень бледных, с почти незаметными внешними мембрана- 
ми, имели ярко выраженную ядерную мембрану. Центральная часть ядра при этом 
практически не содержала никаких включений и выглядела пустой. Ядра такого 
типа иногда имели заряженную мембрану и совершали колебательные движения в 
электрическом поле, как и обычные ядра. 

Ценная информация о ходе лечения, на наш взгляд, может быть получена из 
наблюдений динамики количества микрофлоры слизистой оболочки полости рта в 
процессе лечения. Дело в том, что пациенты непосредственно перед лечением не 
прибегают к средствам дезинфекции полости рта, и на этом фоне часто наблюда- 
лось резкое возрастание количества (“выброс”) микрофлоры в препаратах на про- 
тяжении одного сеанса лечения (речь здесь идет о сравнении количества микро- 
флоры в препаратах до и после сеанса МРТ). В итоге препараты клеток буккально- 
го эпителия после сеанса МРТ содержали большие скопления микрофлоры, 
располагавшиеся над скоплениями клеток и прочно с ними связанные. Заметим, 
что иногда такой “ выброс” микрофлоры наблюдался на следующий день перед 
очередным сеансом. Кроме того, этот процесс, как правило, сопровождался сни- 
жением процента электроотрицательных ядер. 

Установленная корреляция динамики количественного показателя (относи- 
тельного количества электроотрицательных ядер) и качественных характеристик 
(внешнего вида клеток и количества микрофлоры) препаратов буккального эпите- 
лия в методе клеточного электрофореза с ходом лечебного процесса (субъектив- 
ными ощущениями пациента и объективными результатами лечения) дает основа- 
ние для применения клеточного микроэлектрофореза в качестве объективного ме- 
тода контроля эффективности МРТ, адекватного последней. В самом деле, 
описанный метод является неинвазивным, нетравматичным, чувствительным и 
экспрессным (время анализа от момента взятия пробы составляет от 2 до 10 минутв 
зависимости от количества и качества клеток, попавших в препарат). Этот метод 
наряду с традиционными (термография, имунный анализ и др.) объективно отра- 
жает регуляторное действие МРТ на уровне клеточных ядер. Внедрение этого ме- 
тода контроля в практику МРТ дает, на наш взгляд, возможность менять тактику 
лечения с целью повышения эффективности МРТ. Усилия врача при этом должны 
быть направлены, в частности, на то, чтобы достичь, во-первых, попадания относи- 
тельного содержания активных ядер в коридор нормальных возрастных значений 
для данного пациента и, во-вторых, минимальных изменений этого показателя на 
протяжении одного сеанса лечения. 

В заключение следует обратить внимание на то, что наблюдаемый факт доста- 
точно быстрой реакции организма на сверхнизкоинтенсивное ЭМИ на уровне ге- 
нетического аппарата клетки можно попытаться объяснить тем, что в процессе от- 
клика участвуют цепочки водородных связей на поверхностях раздела жидких и 
твердых структур организма. Резонансное воздействие ЭМИ миллиметрового диа- 
пазона, по-видимому, упорядочивает протонный транспорт в пределах целого ор- 
ганизма и улучшает при этом энергетику метаболических процессов. 


ОБ'ЄКТИВІЗАЦІЯ РЕГУЛЯЦІЙНОЇ ДИ МІКРОХВИЛЬОВОЇ РЕЗОНАНСНОЇ ТЕРАПІЇ 


С.П. СТЬКО, В.Г. ШАХБАЗОВ, Б.Ф. РУДЬКО, Б.П. ГРУБНИК, Н.Г. НІКІШИНА, Л.С. БУНДЮК, 
Г.В. ПОНЕЖА | 


Методом клітинного мікроелектрофорезу експериментально спостерігались кількісні та якісні 
зміни у препаратах букального епітелію у процесі лікування за технологією мікрохвильової резонансної 
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терапії (МРТ). З'ясована кореляція динаміки кількісного показника (відносного вмісту електронегатив- 
них ядер) та якісних характеристик (зовнішнього вигляду клітин та стану мікрофлори) препаратів бу- 
кального епітелію з ходом лікувального процесу (суб'єктивними відчуттями пацієнтів та об'єктивними 
результатами лікування). Отримані результати пропонується використати для корекції тактики ліку- 
вання з метою підвищення ефективності МРТ. 


ОБЪЕКТИВИЗАЦИЯ РЕГУЛЯТОРНОГО ДЕЙСТВИЯ МИКРОВОЛНОВОЙ РЕЗОНАНСНОЙ 
ТЕРАПИЙ 


С.П. СИТЬКО, В.Г. ШАХБАЗОВ, Б.Ф. РУДЬКО, Б.П. ГРУБНИК, Н.Г. НИКИШИНА, 
Л.С. БУНДЮК, Г.В. ПОНЕЖА 


Методом клеточного микрозлектрофореза экспериментально наблюдались количественные и 
качественные изменения в препаратах буккального эпителия пациентов в процессе лечения по техно- 
логии микроволновой резонансной терапии (МРТ). Установлена корреляция динамики количествен- 
ного показателя (относительного содержания электроотрицательных ядер) и качественных 
характеристик (внешнего вида клеток и состояния микрофлоры) препаратов буккального эпителия с 
ходом лечебного процесса (субъективными ощущениями пациента и объективными результатами ле- 
чения). Полученные результаты предлагается использовать для коррекции тактики лечения с целью 
повышения эффективности МРТ. 
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ХРОШКА НАУКОВОГО ЖИТТЯ 


Последние полтора десятилетия были периодом зарождения, 
становления и развития в Украине квантовой медицины и ее 
теоретического базиса — физики живого. Основополагающие идеи 
квантовой медицины и физики живого в настоящее время 
реализованы на практике в новой технологии лечения — 
микроволновой резонансной терапии (МРТ). На наших глазах 
происходит признание и освоение этих новых направлений в 
фундаментальном естествознании все более широкими слоями 
научного сообщества. Одним из подтверждений этого стало 
открытие в 1997 2. в Украинской Технологической академии 
отделения современных медицинских технологий, председателем 
которого был избран основоположник квантовой медицины проф. 
Ситько С.П. И не удивительно, что достижения и проблемы 
квантовой медицины и физики живого, вопросы приборного и 
метрологического обеспечения, качества аппаратуры МРТ только на 
протяжении одного года стали предметом подробного обсуждения и 
плодотворных дискуссий на 4 международньх научных конференциях. 

В следующих сообщениях приводится краткий обзор материалов 
конференций, в работе которых принимали участие авторы. 
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КОНФЕРЕНЦИЯ В МУКАЧЕВО 


І научно-практическая конференция “Современная контрольно-испытательная 
техника промышленных изделий и их сертификация” (12-16 мая 1997) 


Б.Ф. РУДЬКО 


Научно-исследовательский центр квантовой медицины "Видгук", 252033, Киев, 
Украина 


CONFERENCE IN MUKACHEVO 


I Scientific-practical conference "Modern testing equipment for manufactured products 
and their sertification" (May 12-16, 1997) 


B.F. RUDKO 
Scientific Research Centre of Quantum Medicine “Vidhuk”, Kiev, 252033, Ukraine 


В городе Мукачево состоялась конференция, организованная Министерством 
образования Украины, Украинской технологической академией, Государственной 
академией легкой промышленности Украины, НИЦ квантовой медицины “Вид- 
гук” и Мукачевским городским Советом. 

Основные направления научных исследований и решения практических задач, 
были представленных на конференции, сводятся к следующему: 

— модели и процедуры сертификации технологических процессов, промыш- 
ленных изделий и услуг в ряде отраслей промышленности; 

— медико-биологические проблемы (медицинская аппаратура и приборы: но- 
вые требования, испытания, сертификация и метрологическое обеспечение); 

— разработка новых материалов и технологических процессов и их сертифика- 
ЦИЯ; 

— методы испытаний и аппаратурные средства контроля промышленных изде- 
ЛИЙ; 

— метрологическое обеспечение. 

В ходе плодотворной работы конференции, прекрасно подготовленной и обес- 
печенной всем необходимым, в которой приняли участие более 200 видных ученых 
и специалистов Украины и стран зарубежья, неоднократно звучало утверждение о 
том, что Украина имеет чрезвычайно высокий потенциал в названных направлени- 
ях и его необходимо более активно внедрять в повседневную практику. Особо сле- 
дует подчеркнуть чрезвычайно активную роль Украинской технологической ака- 
демии, которая все более твердо заявляет о себе, будучи прекрасно организован- 
ной и работающей исключительно на общественных началах. Одним из 
существенных результатов работы совещания была организация в составе Укра- 
инской технологической академии отделения современных медицинских техноло- 
гий, которое возглавил избранный академиком УТА проф.С.П. Ситько. 

В связи с этим следует отметить исключительно плодотворную и целенаправ- 
ленную работу секции, посвященную медико-биологическим проблемам. Лейтмо- 
тивом ее работы был доклад проф. С.П. Ситько на пленарном заседании, посвя- 
щенный развитию физики живого и квантовой медицины, а также вытекающими 
из него новыми требованиями к медицинской аппаратуре и проблемам экологии в 
свете подходов физики живого и квантовой медицины. Было, в частности, показа- 
но, что состояние дел в области медицинской аппаратуры в полной мере отражает 
фрагментарно-эмпирический характер представлений современной медицины, 
основанной на научных традициях западной медицины, основная точка зрения ко- 
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торой сводится к тому, что только медикаментозное (т.е. химическое) лечение яв- 
ляется научно обоснованным, проанализированы причины такого положения дел. 

Показано, что медицинская аппаратура, базирующаяся на технологических 
представлениях физики живого и квантовой медицины, не имеет никакого отно- 
шения к вспомогательному физиотерапевтическому оборудованию, а выполняет 
целиком самостоятельную функцию в механизме лечения человека посредством 
восстановления его электромагнитного каркаса. При этом мощность излучения, 
применяемая в МРТ, в миллиарды миллиардов раз меньше, нежели та, которая 
присуща стандартным лабораторным генераторам. 

Большинство докладов, сделанных на секции, раскрывали и детализировали ос- 
новные положения, изложенные в докладе проф. С.П. Ситько. Таковы доклады 
Б.П. Грубника и С.Н. Перегудова, посвященные анализу проведения клинических 
исследований аппаратуры для MPT, Ю.Б. Константинова, Н.П. Стародуба и др., 
посвященные особенностям испытаний и измерений параметров приборов меди- 
цинской техники, Ю.А. Скрипника и А.Ф. Яненко, Б.Ф. Рудько, В.М. Крылова и 
А.В. Ивановской по проблемам измерения низкоинтенсивных сигналов миллимет- 
рового диапазона электромагнитных волн и метрологическим проблемам, возника- 
ющим при этих измерениях. Ряд докладов киевских, одесских и житомирских уче- 
ных были посвящены проблемам конструирования приборов и устройств медицин- 
ской техники. Такие авторы, как Л.Н. Горбань и его сотрудники, А.А. Калашников 
и др. рассказали о моделировании процессов при проведении некоторых особо 
сложных гигиенических исследований. 

Во многих докладах была показана роль сертификации, метрологического 
обеспечения и испытаний в плане повышения качества современной медицинской 
аппаратуры. 


Работа секции и всей конференции показала, что проблемы, поставленные и 
рассмотренные на заседаниях, находятся в развитии и быстрое их внедрение при- 
несет несомненную пользу, как науке, так и государству. 
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КОНФЕРЕНЦИЯ В ЖИТОМИРЕ 


Ш международная конференция “Современные технологии в аэрокосмическом 
комплексе” (9-11 сентября 1997) 


А.Ф. ЯНЕНКО 


Научно-исследовательский центр квантовой медицины "Відгук", 252033 Киев, 
Украина 


CONFERENCE IN ZHITOMIR 


ПІ International conference "Modern Technology in aerospace complex" 
(September 9-11, 1997) 


А.Е. YANENKO 
Scientific Research Centre of Quantum Medicine “Vidhuk”, Kiev, 252033, Ukraine 


Конференция проходила под Житомиром, Ha базе отдыха Житомирского ин- 
женерно-технологического института. Работа проводилась в четырех секциях: но- 
вые технологии и материалы в космической отрасли; аэрокосмическая навигация, 
системы связи и обработки информации; синергетика и нелинейная динамика в но- 
вых технологиях; медицинская техника и технологии, экология, проблемы монито- 
ринга. 

В работе конференции приняли участие известные ученые и специалисты из 
Украины, России, Польши, Беларуси, Армении, в том числе проф. Павлов- 
ский M.A., Грабарь И.Г., Карпачев Ю.А., Самотокин Б.Б., Ситько C.IL, Скрип- 
ник Ю.А. , Манойлов В.Ф., Черниш И.Г. Достаточно широко была представлена на 
конференции география городов - Киев, Житомир, Москва, Тула, Гомель, Ереван, 
Варшава и др. 

С пленарными докладами выступили Павловский М.А. (Состояние и перспек- 
тивы аэрокосмических исследований в Украине), Самотокин Б.Б. (Современные 
информационные технологии и образование), Грабарь И.Г. (Новый класс механи- 
ко-физических явлений в деформированных фрактально-перколяционных сре- 
дах), Ситько С.П. (Новые технологии в медицине: микроволновая резонансная Te- 
рапия) и др. 

Пленарный доклад проф. Ситько С.П. о новых технологиях в медицине был вы- 
слушан с большим вниманием и заинтересованностью. Участники конференции 
задали докладчику больше десятка вопросов по проблемам квантовой медицины и 
МРТ. Заинтересованность специалистов проявилась и в активной работе секции, 
где было представлено 29 докладов, в том числе и сотрудников НИЦ КМ "Відгук": 
Кузьменко В.М., Ивановской A.B., Овсянниковой Т.Н., Рудько Б.Ф., Яненко А.Ф. 
В процессе работь секции демонстрировалась медицинская аппаратура для МРТ, 
разработанная в Киеве, Москве, Ереване. 

В работе секции приняли участие также врачи г. Житомира во главе с главным 
физиотерапевтом города, что способствовало рассмотрению научных вопросов в 
тесной связи с практическим использованием. Множество вопросов заинтересо- 
ванных специалистов, расширение границ докладов, дискуссий, разъяснений, 
уточнений и справок - такой была рабочая атмосфера секции по проблемам меди- 
цинской техники, квантовой медицины и МРТ. Такая же атмосфера господствова- 
ла и на заключительном пленарном заседании конференции, где было заслушано 
три доклада по программе секции. 
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КОНФЕРЕНЦИЯ В КРЫМУ 


I международная конференция “Современные технологии 
ресурсоэнергосбережения” (СТРЭС-97) 
(12-16 октября 1997) 


Г.В. ПОНЕЖА 


Научно-исследовательский центр квантовой медицины "Відгук", 252033 Киев, 
Украина 


CONFERENCE IN CRIMEA 


I International conference "Modern Technology for resource keeping" 
(October 12-16, 1997) 


G.V.PONEZHA 
Scientific Research Centre of Quantum Medicine "Vidhuk", Kiev, 252033, Ukraine 


Конференция проходила в Крыму, в поселке Партените и была посвящена 
жизненно важным для Украины проблемам современных энерго- и ресурсосбере- 
гающих технологий, вопросам их метрологического и информационного обеспече- 
ния, экономическим аспектам сбережения ресурсов, а также задачам улучшения 
экологии и укрепления здоровья людей. 

Конференция была подготовлена Государственной Академией легкой про- 
мышленности Украины, Украинской технологической академией, Украинским го- 
сударственным научно-производственным центром по стандартизации, метроло- 
гии и сертификации, Ассоциацией “Укравиапром”, Государственной акционер- 
ной компанией “Укрресурсы”, Научно- исследовательским центром квантовой 
медицины “Відгук” при содействии Министерства образования Украины, Минис- 
терства здравоохранения Украины и Правительства республики Крым. 

В качестве официальных спонсоров выступили Коммерческий банк “Укрнаф- 
тогазбанк” (г. Киев), Коммерческий банк “Надра” (г. Киев) и фирма “W.J.Export- 
Import,INC” в лице ее Киевского представительства, оказавшие существенную ма- 
териальную помощь в организации конференции. Работой конференции, на кото- 
рой было представлено около 150 научных докладов и сообщений, руководил Пре- 
зидиум, возглавляемый ректором Государственной академии легкой промышлен- 
ности Украины, академиком УТА, проф. Головко Д.Б. В работе конференции 
участвовали более 80 ученых, педагогов, врачей, экономистов, ведущих специалис- 
тов Госстандарта Украины, инженеров, технологов и конструкторов предприятий 
и фирм Украины. 

Благодаря усилиям редакционной коллегии в составе Д.Б. Головко, В.П. Нес- 
терова, В.Н. Шмарова, В.П. Бабака, Ю.А. Скрипника, Ю.Л. Ментковского и 
А.И. Химичевой материалы научных докладов и сообщений опубликованы в сбор- 
нике научных трудов конференции, состоящем из 4 книг (по числу секций, объеди- 
нивших 14 научных направлений). Каждая из книг включает материалы отдельной 
секции: книга 1 - “Актуальные проблемы современных энергосберегающих и ути- 
лизационных технологий”; книга 2 - “Проблемы метрологического обеспечения 
важнейших отраслей народного хозяйства; информационно-измерительные сис- 
темы в промышленности”; книга 3 - “Экономические и организационно-структур- 
ные аспекты процессов ресурсо-, энергосбережения”; книга 4 - “Экологически 
чистые медицинские технологии (аппаратура и приборное обеспечение); совре- 
менные биотехнологии”. Отдельной книгой изданы материалы докладов, заслу- 
шанньх на пленарных заседаниях. 
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Учитывая научную направленность настоящего издания, а также профессио- 
нальную ориентацию автора, остановимся в дальнейшем на материалах 18 науч- 
ных докладов и сообщений из Киева, Донецка и Харькова по проблеме “Экологи- 
чески чистые медицинские технологии”. 

В пленарном докладе проф. Ситько С.П. были изложены современные подхо- 
ды к живой природе, в частности, к человеческому организму как целостному 
квантовомеханическому объекту, развитие которого определяется наличием внут- 
реннего когерентного поля (“электромагнитного каркаса”). Понимание природы 
живого дало возможность влиять на организм фактором, имманентным организму, 
с целью восстановления его когерентного поля, согласованного с биохимической 
структурой клеток. Особо было подчеркнуто, что именно прорыв в понимании 
природы живого дал возможность создать новую, энергосберегающую медицину — 
квантовую медицину, которая открывает перед человеком перспективы жизни без 
боли. 

Объективизации регуляторного действия МРТ как экологически чистой меди- 
цинской технологии лечения, нуждающейся в адекватных методах контроля, объ- 
ективно отражающих динамику восстановления функций организма на различных 
уровнях, был посвящен доклад С.П. Ситько, В.Г. Шахбазова, Б.Ф. Рудько, 
Н.Г. Никишиной, Л.С. Бундюк и Г.В. Понежи. В работе апробирован микроэлек- 
трофорез на клетках буккального эпителия, оказавшийся в итоге весьма чувстви- 
тельным к реакции человеческого организма на воздействие сверхнизкоинтенсив- 
ного электромагнитного излучения (ЭМИ) миллиметрового диапазона (ММД) 
длин волн. Установленную корреляцию динамики относительного содержания 
электроотрицательных ядер клеток буккального эпителия с ходом лечебного про- 
цесса предлагается использовать для коррекции тактики лечения с целью повыше- 
ния эффективности МРТ. 

В ряде представленных сообщений рассмотрены особенности воздействия 
ЭМИ ММД на биологические объекты различного уровня организации. В частнос- 
ти, сообщается о том, что воздействие ЭМИ ММД в сочетании с ультрафиолето- 
вым облучением приводит к увеличению скорости роста и выхода массы (до 50 %) 
дрожжевых клеток S.cerevisiae расы К-95 (Кислая Л.В., Погорелов В.В., Муд- 
рак Т.А. и Якунов A.B.). Полученные результаты могут быть использованы в тех 
производствах, где полезно накопление дрожжевой массы, например, в хлебопе- 
карном производстве. 

Эффекты воздействия ЭМИ ММД на целостный организм проявляются на 
всех уровнях его биологической организации, начиная с субмолекулярного. Реали- 
зация этого воздействия в значительной мере обеспечивается клеточными (сово- 
купностью изменений метаболизма, структуры и функций клеток) и гуморальны- 
ми (в первую очередь гормональной и медиаторной регуляцией функций и иммун- 
ной реакцией организма) механизмами регуляции функций и поддержания 
гомеостаза. Поэтому расширение изучения влияния ЭМИ ММД на клеточные и 
гуморальные механизмы необходимо для широкого распространения МРТ в прак- 
тическом здравоохранении (Горбань E.H.). 

О высокой эффективности МРТ свидетельствуют положительные результаты 
лечения по технологии МРТ пациентов с заболеваниями хроническими неспеци- 
фическими заболеваниями легких в регионах с неблагоприятной экологической 
обстановкой — Донецкой, Запорожской и Днепропетровской областях и г. Кривой 
Por (Дериземля H.A., Грубник Б.П.). 

Реакции организмов животных и человека существенно различны при локаль- 
ном (размер облучаемой зоны сравним с длиной волны ЭМИ) и генерализованном 
(размер облучаемой зоны сравним с площадью поверхности тела) облучении 
внешним ЭМИ ММД. Локальное воздействие на биологически активные точки 
ЭМИ с определенными “терапевтическими” частотами приводит к восстановле- 
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нию нарушенных функций организма, а воздействие ЭМИ ММД на организм в це- 
лом или на большие его зоны вызывает как отрицательные изменения в функцио- 
нировании отдельных систем организма, так и угнетение его общей жизнедеятель- 
ности. В связи с этим применение источников ЭМИ ММД для решения научных и 
технических. задач, а также в быту вызывает серъезные проблемы в плане экологи- 
ческой безопасности их использования (Ситько C.II., Дериземля И.А.). 

Следующие два сообщения отличаются проблемным характером, а также по- 
пытками теоретически решить поставленные задачи путем развития уже имею- 
щихся в арсенале физики аналитических подходов. В первом сообщении физичес- 
кие процессы, сопутствующие акту иглоукалывания, авторы (Рудько Б.Ф. и Чов- 
нюк Ю.В.) связывают с температурно-деформационными возмущениями, 
вносимыми в биоткань иглой. Во втором рассмотрены особенности пространст- 
венной структуры электромагнитного поля в ближней зоне волноводного излуча- 
теля (Рудько Б.Ф., Човнюк Ю.В. и Иванченко H.A.). 

Большая часть докладов и сообщений посвящена характеристикам аппарату- 
ры МРТ и ее применениям, а также методам исследований и измерений парамет- 
ров медицинской аппаратуры. В частности, рассмотрены методы измерения элект- 
рических (напряжения и мощности) и акустических (частоты и пространственной 
структуры поля) характеристик ультразвуковой медицинской аппаратуры, позво- 
ляющие полностью проводить ее санитарную экспертизу, а также технические и 
медицинские испытания (Горбань E.H., Мацибура А.П. и Яненко А.Ф.). 

Описаны два рабочих стенда для измерения мощности крайне маломощныхге- 
нераторов ЭМИ ММД для МРТ. Первый создан на базе спектроанализатора C4-60 
и имеет предельную абсолютную чувствительность обнаружения сигнала порядка 
10°" Вт/Гц. Второй создан на базе адаптированного к диапазону 52-72 ГГц измери- 
тельного приемника П5-15А и имеет предел обнаружения порядка 107-10 Вт/Гц 
(Ивановская A.B., Крылов В.М. и Рудько Б.Ф.). 

Показана целесообразность использования в КВЧ-рефлектометрии не только 
амплитудных соотношений в излучаемом и отраженном от биообъекта КВЧ-сиг- 
налах, но и их фазовых соотношений. Измерение фазового сдвига, возможно, поз- 
волит определить глубину и источники формирования резонансного отклика орга- 
низма (Скрипник Ю.А. и Яненко А.Ф.). 

Рассмотрены проблемы и перспективы разработки шумовых КВЧ-генерато- 
ров для МРТ. Для снижения средней излучаемой мощности до уровня 
1077-1077 Вт/Гц, требуемого МРТ, предлагается использовать импульсный режим 
генератора шума с соответствующей скважностью. Этот подход реализован ваппа- 
рате “Порог-3" новой модификации, находящемся в стадии клинических испыта- 
ний (Перегудов С.Н. и Яненко А.Ф.). 

Раскрыты принципы конструирования аппарата для МРТ “ARIA-SC”, к до- 
стоинствам которого следует отнести: удобство в работе, обеспечиваемое псевдо- 
сенсорной установкой рабочих режимов и цифровой индикацией основных пара- 
метров - частоты и уровня излучаемой КВЧ-мощности, а также длительности Tepa- 
певтического сеанса; высокий уровень защиты обслуживающего персонала от 
паразитного излучения; использование волноводно-диэлектрического аппликато- 
ра, фокусирующего поток КВЧ-излучения в пятно диаметром не более 5 мм и обес- 
печивающего согласование волноводного тракта излучателя с нагрузкой при кон- 
тактном воздействии на биологически активные зоны кожной поверхности (Бага- 
ев A.C., Степанов B.E., Пономаренко А.Ф. и Паламарчук В.П... 

Описан алгоритм обработки данных функциональных исследований (в част- 
ности, электрокожного сопротивления в точках акупунктуры) для оценки состоя- 
ния организма человека. В методике используется шкала В.Г. Бочкова для оценки 
гармоничности биологических систем, а также известные в настоящее время кон- 
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цепции традиционной китайской медицины. В итоге методика дает возможность 
установить “идеальную норму” функционального состояния организма конкрет- 
ного человека с учетом его индивидуальных особенностей и отделять истинную па- 
тологию от особенностей функционирования конкретного организма (Кире- 
ев B.B.). 

Экспериментально изучалась чувствительность физиологических показателей 
человека, а именно, частоты пульса, электрокожного сопротивления и артериаль- 
ного давления к МРТ. Эксперимент проводился на физически здоровых мужчинах 
в возрасте 18-25 лет и показал, что наиболее выраженные и статистически досто- 
верные изменения при МРТ претерпевало электрокожное сопротивление (Криво- 
бок Г.К., Бабаскин В.В., Ельский В.Н., Антонов А.Т. и Бондаренко Н.Н.). 

Большую заинтересованность участников конференции вызвала выставка 
действующей лечебно-диагностической аппаратуры для МРТ, организованная 
участниками секции “Экологически чистые медицинские технологии” из Киева 
(НИЦ квантовой медицины "Відгук"), Донецка (госпиталь Ситько-МРТ) и Харь- 
кова (НПО “Скад”). Одной из задач коференции была выработка научных и прак- 
тических рекомендаций по актуальным проблемам, рассмотренным на конферен- 
ции. В части, касающейся проблемы “Экологически чистые медицинские техноло- 
гии”, отмечено следующее. 

“Новое понимание природы живого, положенное в основу фундаментальных 
представлений физики живого и квантовой медицины, позволило разработать 
энергосберегающие технологии лечения (и, в частности, микроволновую резо- 
нансную терапию - МРТ), которые без вредных побочных эффектов помогают па- 
циентам, страдающим or ”неизлечимых" болезней. Рекомендовать отделению CO- 
временных медицинских технологий Украинской технологической академии раз- 
вернуть работы по широкому внедрению в медицинскую практику технологий 
лечения, которые разрабатываются в рамках представлений квантовой медицины. 

Требуется большая объективизация состояния больного на основе аппаратур- 
ных замеров после биоэнергетического воздействия. Следует ускорить разработку 
высокочувствительных радиометров и других измерителей параметров сверхвысо- 
кочастотных электромагнитных колебаний для оценки состояния больного. 

Оценка техногенной безопасности при внедрении новых технологий и методов 
лечения с использованием электромагнитных излучений сверхвысоких частот 
должна основываться на объективных измерениях с помощью метрологически ат- 
тестованной аппаратуры. 

Физика живого и практика лечения патентованой технологией “Ситько-МРТ” 
позволяют по-новому посмотреть на проблему электромагнитного загрязнения 
окружающей среды, когда даже отдельные электромагнитные кванты могут вли- 
ять на функционирование человеческого организма". 

Положительный результат участия в работе конференции заключается, на 
наш взгляд, вапробации новых разработок и идей, научных и практических резуль- 
татов, вналаживании контактов с разработчиками, изготовителями и потребителя- 
ми аппаратуры и технологий МРТ, в высокой оценке специалистами достигнутого 
научно-технического уровня нашего Центра. 
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ВТОРАЯ МЕЖДУНАРОДНАЯ ДОНЕЦКАЯ 


“Проблемы квантовой медицины в Украине иза рубежом” (2-25 октября 1997 г.) 
И.А. ИВАНЧЕНКО 


SECOND INTERNATIONAL CONFERENCE IN DONEZK 


П International scientific-practical conference "Problems of quantum medicine in Ukraine 


and abroad" 
(October 22-25,1997) 


LA.IVANCHENKO 


На сером фоне наших общих повседневных неурядиц, нестабильности, He- 
предсказуемости и множества прочих “не”, в холодную осеннюю пору, на крайнем 
Востоке Украины, на древней земле хазар и половцев, казаков-запорожцев, степ- 
ных трав, кембрийских лесов, вод Северского Донца и Кальмиуса, короче, в слав- 
ном городе Донецке снова засветилась звезда нашей надежды - собралась Вторая 
Международная с таким прозаическим названием: Научно-практическая конфе- 
ренция “Проблемы квантовой медицины в Украине и за рубежом”. 

Конечно, невозможно в коротком журнальном обзоре передать всю празднич- 
ную атмосферу этого форума, собравшего ученых-физиков, медиков-практиков, 
профессоров, студентов, зарубежных гостей. Даже передать краткое содержание 
наиболее интересных докладов не представляется возможным; да и нет в этом не- 
обходимости: имеется сборник тезисов докладов. Поэтому попробуем остановить- 
ся на самом-самом. 

После приветствия участников, оглашенного зам. пред. Донецкой обладмини- 
страции к.м.н. В.М. Лобосом, конференция была объявлена открытой. 

В программном докладе заслуженного деятеля науки и техники Украины, ше- 
валье Бельгийского Королевства, доктора физ.-мат. наук, проф. С.П. Ситько было 
отмечено, что метод МРТ разрабатывается и внедряется в практику уже более 10 
лет. За это время прошли успешное лечение более 650 тыс. больных с 40 нозологи- 
ческими формами. Эффективность лечения таких заболеваний, как ДЦП, болезнь 
Пертеса, сахарный диабет, язвенная болезнь желудка и двенадцатиперсной киш- 
ки, наркомания и алкоголизм составляла от 80 до 95 % после первого курса МРТ. 
Многообещающие результаты получены при лечении больных с онкологическими 
заболеваниями, СПИДом, лучевой болезнью и другими заболеваниями, инкура- 
бельными для традиционной медицины и фармацевтики. В результате примене- 
ния МРТ восстанавливается гомеостаз, что в терминах квантовой медицины отве- 
чает восстановлению “электромагнитного каркаса организма”. 

Преимущества, принципиально отличающие МРТ: 

1) используя собственные характеристические частоты организма, МРТ позво- 
ляет лечить не болезнь, а больного, подбирая каждому частоты индивидуально; 

2) благодаря сочетанию общего коррегирующего действия с локальным, МРТ 
обеспечивает довольно длительные ремиссии при терапии некоторых инкурабель- 
ных заболеваний, что позволяет констатировать состояние, близкое к выздоровле- 
нию; 

3) при МРТ отсутствуют отрицательные побочные реакции; 

4) МРТ позволяет использовать синдромный принцип анализа результатов ле- 
чения, который обеспечивает более дифференцированный подход к оценке ре- 
зультатов лечения. 
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В последнее десятилетие обследование широких слоев населения констатиру- 
ет заметное ослабление неспецифической резистентности организма. Опираясь на 
нашу концепцию “физики живого”, мы надеемся восстановить его ослабленную 
устойчивость. Профилактика болезней, базирующаяся на этом учении, предпола- 
гает коррекцию жизненных процессов посредством восстановления и стабилиза- 
ции когерентного электромагнитного поля организма. 

Дальнейший обзор докладов удобно разделить по творческим группам. 

Первый день был посвящен теоретическим вопросам квантовой медицины. 
Большая группа докладов (12) была представлена от Научно-исследовательского 
центра квантовой медицины “Відгук” Министерства здравоохранения Украины. 

Б.Н. Грубник (“Відгук”) и С. Стефанович (ИБН ЦКМ, Белград, Югославия) co- 
общили, что за время работы в Белградском центре квантовой медицины с по- 
мощью МРТ проведено лечение 150 пациентов. Удалось добиться устойчивой кли- 
нической ремиссииу 92 % больных эпилепсией, артрозами, бронхитами, язвенной 
болезнью. 

Н.Н. Косицкий и Р.Б. Клепач доложили об особенностях механизма передачи 
энергии в молекулярных системах в рамках модели связанных осцилляторов и о 
расчете времени воздействия ЭМИ на БАТ при МРТ. 

И.А. Иванченко, Б.Ф. Рудько, Ю.В. Човнюк, И.Г. Колосовский, Л.В. Свешни- 
кова представили в общей сложности 8 докладов. Впервые была сделана попытка 
экспериментально оценить с помощью диагностического дифференциального 
КВЧ-рефлектометра функциональное состояние организма целителя после сеан- 
сов, проведенных для коррекции пси-поля некоторых пациентов. Результаты по- 
казали, что: при дистанционном воздействии целителя на пациента с целью устра- 
нения определенных нарушений в его (пациента) организме, наблюдались сдвиги 
в функциональном состоянии целителя, что проявлялось в отклонении от нормы 
значений коэффициента анизотропии AF вточках Риодораку целителя, соответст- 
вующих данному нарушению, выявленному у пациента. 

Предложена математическая модель и получены результаты для расчета тем- 
пературно-силовых полей в чжзнь-цзю терапии, а также использованы методы Te- 
ории упругости для моделирования эффектов цубо-терапии. Показано, что иглоу- 
калывание может способствовать возникновению полей гиперзвукового диапазо- 
на, а также возникновению очагов генерации “квазисамоорганизационных 
структур” неэнтропийного типа. 

Предложена трактовка БАТ как генераторов шумовых сигналов. Показано, 
что они являются фильтрами пространственной информации. 

Используя аналоги некоторых проявлений закономерностей золотой пропор- 
ции в задачах теории упругости, произведена оценка длины когерентности, возни- 
кающей в объеме биотела, подверженного воздействию ЭМИ. 

Рассмотрена задача о распространении ЭМВ ММД в волноводе, прямоуголь- 
ного или круглого поперечного сечения, который сопрягается с коническим вол- 
новодом с заданным углом раскрытия. Многочисленные расчеты показывают, что 
для малых углов раскрытия клина (менее 10°) сохраняется практически такое же 
распределение по сечению, как и в падающей волне. С ростом угла раскрытия диа- 
грамма существенно деформируется. Практически ЭМВ не излучается вдоль оси 
волновода. Эти данные, полученные для углов порядка 50°-90°, важны для форми- 
рования представлений об особенностях излучения из клиновидного рупора в от- 
крытое пространство и на биообъект. 

Проведен сравнительный анализ существующих эколого-экономических оце- 
нок воздействия ЭМП на человека и внесены соответствующие корректировки в 
концепцию экологической безопасности труда и диагностики живого организма. 
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Стендовый доклад П.П. Чаяло и Л.М. Ена посвящался парадигме параклини- 
ческих исследований в МРТ. 

Ряд совместных докладов представили Госпиталь Ситько-МРТ ЗАО Ассоциа- 
ции "Темп" и Донецкий государственный медицинский университет. 

В.Н. Ельский, Г.К. Кривобок, А.Г. Антонов (ДГМУ), В.В. Бабаскин (Госпиталь 
Ситько-МРТ), в 5 стендовых докладах исследовали влияние МРТ на физиологи- 
ческие показатели человека: частоту пульса, электрокожное сопротивление 
(ЭКС), артериальное давление. Показано, что МРТ оказывает выраженное физио- 
логическое воздействие на организм, что наиболее четко прослеживается на ЭКС. 

Работы В.В. Киреева, В.В. Бабаскина (ГС-МРТ), В.П. Комкова и Г.А. Бонда- 
ренко (ДГМУ) посвящены проблемам диагностики с помощью измерения ЭКС в 
точках Риодораку (2 доклада). Для этого использовался программно-аппаратный 
комплекс “Spike”, изготовленный в Донецке. Был предложен алгоритм, который 
позволяет прогнозировать возможность развития патологии у конкретного паци- 
ента и повысить эффективность лечения методом МРТ с учетом тонизирующего 
воздействия метода Ситько. Проведен спектральный и автокорреляционный ста- 
тистический анализ для оценки наличия уровней управления в системе китайских 
меридианов и их активности. 

Доклад Т.П. Колосовой и Т.В. Дрягиной (ТМО, Фрязино Московской обл.) по- 
священ возможностям термографии в прогнозировании течения ЯБЖ и 12-ПК. 

Доклад В.А. Соловьева и др. (СДМУ, Самара, Россия) посвящен ранней диа- 
гностике гипертонии с помощью оригинального лечебно-диагностического комп- 
лекса “Явь 1 - СЭЛМА”. 

Пять докладов по биофизике, выполненных в вузах Донецка (ДГМУ) и Киева 
(КГУ) посвящены воздействию ЭМП на биообъекты: бактерии ТБЦ (Б.В. Норей- 
ко), пролиферирующие ткани (В.Р. Сорока и др.), липопротеиды (Н.М. Заболот- 
ная), плодовитость и внутриутробное развитие плода (И.И. Зинкович и др.), клет- 
ки крови человека (Н.В. Ковальчук и др.). Г.Ю. Маклаков (Севастопольский ГТУ) 
в трех докладах рассматривает проблемы эволюции человека и стабилизации его 
психоэмоционального состояния с позиций квантовой генетики. 

Второй день был посвящен практическим вопросам квантовой медицины. 
Наиболее объемно были представлены доклады хозяев - Госпиталя Ситько - МРТ 
Ассоциации “Темп” (5 пленарных докладов и 5 стендовых). Здесь можно выделить 
следующие направления. Работы В.В. Бабаскина, Е.Г. Рахман по лечению гинеко- 
логических заболеваний методом МРТ показали, что при нарушениях менструаль- 
ного цикла и первичном женском бесплодии прослеживается четкая высокая эф- 
фективность МРТ без применения гормонотерапии; из 110 пациенток, у 70 в тече- 
ние полугода наступила беременность и закончилась нормальными родами; при 
неспецифических воспалительных заболеваниях женских половых органов приме- 
нялась комбинированная МРТ и лазеротерапия, которая показала высокую эф- 
фективность. 

Л.В. Ефименко показала, что использование метода МРТ в педиатрической 
практике позволяет не только улучшить клинические показатели, но и избежать 
возникновения аллергических и других патогенных реакций на фоне благоприят- 
ного эмоционального состояния ребенка. 

А.П. Сюсюки В.В. Бабаскин сообщили о лечении 372 мужчин в возрасте от 22 
до 78 лет с заболеваниями простаты (хр. простатит, диф. гипертрофия, аденома); у 
95 % больных хроническим простатитом купирован болевой синдром, улучшались 
показатели, усиливалась потенция; у 75 % больных аденомой простаты наблюда- 
лось исчезновение или значительное уменьшение узловых компонентов; при этом 
МРТ не вызывает побочных эффектов и осложнений. 
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Н.А. Крылова сообщила о лечении внутричерепной травмы (сотрясение моз- 
га) а также хронических цефалгий и показала эффективность МРТ для снятия го- 
ловных болей. О.Л. Шестопалова использовала МРТ для лечения хр. холецистита. 
Были представлены 3 доклада из НИЦКМ "Відгук": И.В. Федотовой - о комплекс- 
ном лечении больных остеомиелитом, Е.М. Горбаня, Ю.А. Скрипника, А.Ф. Янен- 
ко, А.П. Мацебуры - о высокочувствительном измерителе шумовых сигналов ап- 
паратуры и объектов МРТ и Н.Г. Никишиной - об использовании прибора “Би- 
отест”, разработанного в Харьковском университете, для объективизации 
воздействия МРТ. 

Большая группа докладов (10) была представлена Донецким медицинским 
университетом (Г.В. Бондарь, A.A. Лыков, В.Н. Сокрут, С.П. Ярова, В.В. Свиридо- 
ва, Н.В. Свиридов, Э.Ф. Баринов, Л.И. Донченко, А.Г. Джоджуа, Е.Б. Прокопенко 
и др.). 5 из них посвящены применению ЭМИ различных диапазонов для заживле- 
ния ран и лечения синдромов после операций, в том числе: мастэктомии, геморро- 
идэктомии у рожениц с гестозами, кюретажа при пародонтозе и другое. Один до- 
клад посвящен использованию лазерного излучения в лечении трофических язв 
больных сахарным диабетом, четыре на другие темы. 

Кроме кратко описанных нами докладов, следует отметить также работы: 
Э.Е. Гуревич, В.Э. Ткаченко (ДОЛКО, Донецк), Я.С. Песиков (ГКБ, Донецк), 
Л.А. Панченко (ТМО Фрязино Московской обл.), А.К. Коломийцев (Таганрог, 
Россия), M.3. Таргакова (MK БРАНТ, Алматы, Казахстан), И.П. Шмакова (УНИИ 
КМР, Одесса), Е.А. Гонтарь и др. Автор обзора приносит извинения тем, кого он 
не смог перечислить. 

Сказать, что конференция прошла с успехом - это значит ничего не сказать. 
Организация работы, размещение, обслуживание и реклама, благодаря усилиям 
радушных хозяев: президента Ассоциации “Темп” Н.И. Казакова, вице-президен- 
та В.П. Куценко, главврача госпиталя “Ситько-МРТ” В.В. Бабаскина, были на вы- 
соте, не досягаемой пока для киевских условий. Пленарные заседания снимались 
Ha видеопленку Донецким телевидением. В зале присутствовало четырнадцать (!) 
корреспондентов украинских газет. Огромное впечатление на присутствующих 
произвела демонстрация излеченных пациентов госпиталя. В вестибюле пресс- 
центра была организована выставка-продажа книг, среди которых были прекрасно 
изданные (это в наше-то время!) книги по чжэнь-цзю-терапии донецких авторов, 
освещающие многие вопросы глубже, чем даже в известном фундаментальном тру- 
де Гаваа Лувсана. 

Пользуясь случаем, я еще раз хочу выразить благодарность от имени всех 
участников из “Відгука” и от себя лично хозяевам Второй Международной Донец- 
кой за чудесный прием. 
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Abstract: First an attempt was done to estimate an “untraditional” medical man’s organism 
functional state with MMW-differential reflectometer, after the “distant bioenergetic action" 
session carried out by him for the purpose of "state correction” in some patients. Furthermore 
some mineral samples reflective property variations were determined after the process of 
medical man's energy "charging". 

Measuring results showed that, under the conditions of a medical man's distant bioenergetic 
action onto the patient, which was performed for the purpose of removal of some disturbance 
from the patient's organism, there were observed some shifts in the medical man's organism it- 
self after the session. It revealed in the AF value deviation from the norm in medical man's spe- 
cific Ryodoraku points responded to the same patient's disturbances determined. Moreover, it 
was noted that the medical man's "action" was capable to produce deformations in some crys- 
talline structures modifying its anisotropic properties. 


Предисловие 


Квантовая медицина как наука о восстановлении функционального состояния 
организма человека на основе представлений физики живого, по мнению ее соз- 
дателя проф. С.П. Ситько [1], должна с единых фундаментальных позиций объяс- 
нить предыдущий опыт применения разнообразных подходов и методов для тако- 
го восстановления. Это, очевидно, можно отнести и к применению так называемых 
нетрадиционных методов, таких, например, как биоэнергетическое воздействие. 
Следует отметить, что при выборе методов исследований результатов биоэнерге- 
тических воздействий необходимо применять те экспериментальные методы, ко- 
торые наиболее полно и успешно применялись при установлении основополагаю- 
щих принципов физики живого и квантовой медицины. Среди них - методы иссле- 
дований воздействия электромагнитных полей миллиметрового диапазона на 
организм через поверхность кожи в биологически активных точках, о чем будет 
сказано далее. 

Приступая к описанию проделанной нами работы, заметим, что нам для облег- 
чения описания методики экспериментов и их результатов придется оперировать с 
парапсихологической терминологией, принятой обычно для описания так называ- 
емых пси-явлений (ПЯ), или паранормальных явлений. Так называются проявле- 
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ния необычных свойств человеческой психики. К ним относят традиционно экс- 
трасенсорную перцепцию, психокинез и тета-явления [2]. История наблюдений 
ПЯ насчитывает тысячи лет. Отношение ученых-физиков к этим явлениям долгое 
время было неоднозначным по причине невоспроизводимости результатов, и 
оценка их менялась от резкого отрицания научной значимости до осторожного вы- 
борочного признания результатов. В последние десятилетия интерес к ПЯ все бо- 
лее возрастает. Во многих странах созданы специальные научные центры, в кото- 
рых получены воспроизводимые результаты ПЯ с применением электрофизичес- 
ких методик (ЭКГ, ЭЭГ и т.п.), использованием физико-химических методов, 
двойного слепого контроля. В экспериментах, обработке данных и обсуждении 
участвуют ученые разных специальностей: физики, биологи, психологи, математи- 
ки, кибернетики. В результате их усилий появилась новая тенденция в оценке па- 
рапсихологии как науки, изучающей резервные возможности, скрытые в человеке. 

Для объяснения ПЯ нет пока общей физической теории, хотя такие попытки 
предпринимались. Некоторыми учеными выдвигались гипотезы, требующие нео- 
бычных допущений (новых видов полей и частиц). Акад. В.М. Глушков, однако, 
считал, что явления парапсихологии можно объяснить с помощью известных фи- 
зических полей и излучений [3]. 

В книге известного специалиста по кибернетике проф. И.М. Когана [4] гово- 
рится о том, что есть 3 уровня познания ПЯ: 1) можно понять физический меха- 
низм и зафиксировать его с помощью современной аппаратуры; 2) можно понять и 
объяснить, но пока нельзя зафиксировать аппаратурой; 3) нельзя свести к извест- 
ным физическим процессам. 

Нам кажется такой подход естественным и разумным. Логика нашей работы 
требует применения имеющегося сегодня физико-математического аппарата. 
Иными словами, мы пытались работать на уровне первом познания ПЯ. 


К этому следует добавить еще один принцип из книги [4]: - приступая к иссле- 
дованиям, важно исходить из презумпции доверия. Руководствуясь этими принци- 
пами при дальнейшем изложении, всякий раз, применяя терминологию ПЯ, мы бу- 
дем пытаться придать ей физическое истолкование, разумеется, в рамках совре- 
менных представлений и, прежде всего, представлений физики живого. 

В наших предыдущих работах [5-8] мы описали предложенную нами методику 
диагностики некоторых заболеваний с помощью дифференциального рефлекто- 
метра. В настоящей работе мы попытались применить нашу методику для такой 
специфической области нетрадиционной медицины, как дистанционное биоэнер- 
гетическое воздействие. 

Это воздействие, называемое иначе “суггестологическое внушение” (СВ) - 
есть внушение на расстоянии мыслей и действий одного человека другому. В отли- 
чие от гипноза, здесь нет подавления воли и наличия гипнотического состояния, а 
человек самостоятельно выполняет предписанные действия или входит в опреде- 
ленное состояние. СВ производится на расстоянии, бессловесно, отсутствует 
обычный при гипнозе раппорт (именно так принято писать это слово), HO сохране- 
но зрительное и слуховое восприятие реципиента. Считают, что здесь имеет место 
телепатическая связь, т.е. дистанционная передача мысленного внушения. Осно- 
ватель СВ болгарский проф. T.K. Лозанов предполагает здесь участие так называе- 
мого биополя [2]. 

Физическое истолкование СВ предложено в работах [3,4]. Авторы работ счита- 
ют, что факты телепатической передачи информации на небольшие расстояния 
(до нескольких метров) могут иметь место благодаря полю биотоков в диапазоне 
сверхдлинных волн порядка сотен километров. Возможна и дальняя телепатичес- 
кая связь на этих волнах. Если согласованно управлять амплитудой, фазой и часто- 
той биоисточников (нервных клеток), то можно получить направленные излуче- 
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ния, переносящие энергию на большие расстояния (измеряемые десятками кило- 
метров). При этом пока остается открытым вопрос: каким образом информация, 
модулирующая несущую частоту, может проникать через металлический экран 
[25]. 

Далее мы изложим следующие понятия: биополе (пси-поле); биоэнергия; излу- 
чение из биообъекта (иси-излучение); энергетический уровень организма; меха- 
низм воздействия целителя на пациента. В начале каждого пункта мы будем изла- 
гать курсивом концепцию нетрадиционной (альтернативной) медицины, а затем — 
прямым шрифтом - ее истолкование с точки зрения “традиционной” медицины и 
физики. 


Введение 


В наших предыдущих работах [5-8] мы описали предложенную нами методику 
диагностики некоторых заболеваний с помощью дифференциального рефлекто- 
метра. В настоящей работе мы попытались применить нашу методику для такой 
специфической области нетрадиционной медицины, как дистанционное биоэнер- 
гетическое воздействие. 


1. Каждый биообзект образует вокруг себя энергетическое поле, которое на 
языке альтернативной медицины принято называть пси-полем. 

Каждая клетка человеческого организма имеет собственное пси-поле, из ко- 
торых складывается суммарное пси-поле каждого органа, а из последних - общее 
пси-поле человека. 


Понятие энергетического поля биообъекта, или биополя, или пси-поля обсуж- 
далось многими учеными физиками, кибернетиками, биологами и психологами. 
Это понятие в настоящее время является дискуссионным. Есть разные мнения по 
этому вопросу. Например, в работе [9], где исследуются физические поля у экстра- 
сенсов: ЭП, МП, ИКИ, оптическое и акустическое излучения, а также изменение 
химического состава окружающей среды под действием экстрасенсов, авторы де- 
лают вывод, что мистические биополя не существуют, что нет никаких неизвестных 
полей и употребление такого термина неправомерно. 

Ю.Б. Кобзарев (акад.) признает существование особого биополя, что под- 
тверждается косвенными физическими экспериментами. 

И.М. Коган (проф.). Возможно, что: 1) живой организм создает поля, еще неиз- 
вестные физике, 2) известные поля при взаимодействии могут обнаруживать но- 
вые свойства. 

Б.В. Раушенбах (акад., специалист по математике, кибернетике и автоматике). 
Существует некая совокупность физических полей, создаваемых биообъектом, что 
и можно назвать биополем. Эта совокупность полей, окружающих живой объект, 
может обладать новыми, по сравнению с каждым полем в отдельности, свойствами. 
Эти поля могут быть промодулированы жизнедеятельностью организма. 

Авторы настоящей работы, разделяя мнения Б.В. Раушенбаха — полностью и 
И.М. Когана - во втором пункте, в данной работе используют термин пси-поле, или 
биополе в понимании совокупности физических полей, создаваемых биообъектом. 


2. Человек в течение всей жизни черпает энергию из окружающего мира - ест, 
пьет, дышит, а также усваивает ту рассеянную повсюду космическую энергию, KO- 
торую йоги называют праной, а иглотерапевты - чи. 
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Эту концепцию альтернативной медицины мы можем сравнить соответствую- 
щими положениями современной биологии: 

— живые системы являются открытыми неравновесными системами - они нуж- 
даются в обмене веществ с окружающей средой; 

— нужен постоянный приток энергии, чтобы предотвратить уравновешивание 
с окружающим миром. Равновесие возможно только после смерти организма, ког- 
да он становится термодинамически стабильным по отношению к среде [10]. 

Признаки живой материи, в отличие от неживой: 

1) питание - процесс приобретения энергии и веществ из окружающей среды 
для жизнедеятельности; “топливо” поступает в организм с пищей в виде белков, 
жиров и углеводов, которые затем гидролизуются в реакциях, катализируемых 
ферментами; 

2) дыхание - процесс окисления органических соединений кислородом возду- 
ха, осуществляемый электронами, переносящимися по дыхательной цепи и высво- 
бождающими свободную энергию, которая конвертируется в химическую энер- 
гию, накапливаемую в АТФ; этот процесс (окислительное фосфорилирование) ло- 
кализован в митохондриях клеток; он сопровождается переносом протонов через 
мембрану; мембрана митохондрии работает как “топливный элемент”, в котором 
возникает разность электрических потенциалов перпендикулярно к поверхности 
мембраны. 

Накопленная организмом энергия расходуется на работу: 

- химического синтеза, активного транспорта, электропередачи через нервы, 
механического движения, гомеостаза. 

Кроме того, для некоторых видов животных энергия используется для: 

- создания высоковольтного электрического поля и биолюминесценции. 

Различие между этими двумя концепциями - в возможности усвоения “рассе- 
янной повсюду космической энергии” не только через питание и дыхание. Если в 
традиционной биологии принято было учитывать только ту тепловую часть косми- 
ческого излучения (включая солнечное), которая участвует в гомеостазе, то аль- 
тернативная медицина принимает в расчет и ту часть излучения, которая, воспри- 
нимаясь органами чувств (а их целители насчитывают до двадцати (!)), несет ин- 
формацию, используемую организмом для управления его жизнедеятельностью. 


3. Куда же расходуется эта поглощенная энергия? Она идет на поддержание 
пси-поля и, если ее много, — на пси-излучение. (Эта концепция звучит очень нагляд- 
но, если представить себе переполнение некоего объема). 


Имеется обширная литература, посвященная исследованию статических и пе- 
ременных физических полей биообъектов, и прежде всего человека. 

В работе [11] проведены исследования свойств биополя экстрасенса 
Н.С. Кулагиной во время сеанса телекинеза. При этом экспериментально зафикси- 
ровано возникновение магнитных полей до 2700 Гаусс, акустических полей поряд- 
ка 70-90 дБ. 

В известной монографии [12] авторы приводят обширный экспериментальный 
материал, на основе которого пытаются сформулировать свою концепцию, из ко- 
торой следует: 1) генерация клетками организма волн в ИК-части спектра связана 
с процессом метаболизма, 2) генерация же когерентных волн КВЧ, оптического и 
УФ-диапазонов возникает при нарушающих гомеостаз изменениях в клетках. 

В справочнике [13] приводятся данные измерений биоэлектропотенциалов Ye- 
ловека (БЗП): В диапазоне 0,01-10 кГц на расстояниях от 1 мм до 1 м от поверхнос- 
ти тела человека регистрируются электрические поля, источником которых явля- 
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ется биоэлектрическая деятельность органов и тканей человека. Так, над грудной 
клеткой бесконтактно регистрируется OKT, над областью желудка - электрогаст- 
рограмма (ЭГГ). БЭП участвуют в генерации магнитных полей (МП) соответству- 
ющих органов. МП сердца составляет Н = 1 микроЭрстед, (т.е. одна миллионная 
доля МП Земли). В то же время теоретические расчеты дают для радиальной со- 
ставляющей тока нервного импульса в примембранных областях H=2000 з (!). С 
длин волн УВЧ-СВЧ-диапазона (3 дм - 3 см) начинается собственное тепловое 
СВЧ-радиоизлучение тела человека. В средней ИК-области (5 - 25 мкм) кожа чело- 
века излучает как абсолютно черное тело, имеющее температуру 27 градусов, не- 
зависимо от расовой принадлежности, степени пигментации и других особеннос- 
тей. 

В теоретической работе [14] показана возможность генерации ЭМИ в диапазо- 
не ММВ и субММВ (3 мм - 0,3 мм) за счет когерентных переходов в мембранных 
каналах между энергетическими уровнями, возникающими в электрическом поле 
мембранного потенциала. Ожидаемая мощность излучения 0,1 мкВт/мг. 

В работе [15] предполагается возможность получения генерации ЭМВ часто- 
той вблизи 100 ГГц, за счет эффекта Джозефсона у клеточных белков. 

Источниками акустических полей организма являются [18]: 1) сердце, 
2) органы дыхания, 3) ЖКТ, 4) суставы, 5) неоднородности структуры, на которых 
возникают комбинационные звуки. Их суперпозиция формирует акустическое по- 
ле организма. На клеточном уровне обнаружено существование упругих волн в 
нервном волокне. Предполагается, что источниками их могут быть колебания кле- 
ток, митохондрий, ядер, макромолекул белков, ферментов и эритроцитов. Акусти- 
ческая эмиссия обнаружена при химических реакциях, процессах изменения кон- 
центраций веществ в жидкостях, фазовых переходах (кристаллизации и плавлении 
веществ), прохождении ионизирующих частиц через жидкие среды. Предполага- 
ют, что эндогенные акустические колебания клеток и тканей могут участвовать в 
процессах передачи межклеточной информации, транспорте воды и других ве- 
ществ, процессах морфогенеза, синхронизации биохимических процессов в тканях 
организма. 


4. Потоки силовых линий NCU-NOAA, подобные силовым линиям магнитного по- 
ля, в определенных местах пересекают поверхность тела, образуя биологически ак- 
тивные зоны и точки. Через эти зоны и точки тела может входить и выходить 
пси-излучение. 


Биологически активные зоны и точки являются главным объектом наших ис- 
следований. Как указано в [1], они совпадают с рефлексогенными зонами и аку- 
пунктурными точками и применяются для воздействия при МРТ. В наших рабо- 
тах [5-8] мы показали, что в них наблюдается максимальный эффект анизотропии. 
Таким образом, подтверждается концепция о том, что БАТ являются приемника- 
ми ЭМИ. Что же касается способности БАТ к излучению, то пока что влитературе 
мы не обнаружили достоверных данных о их преимуществе по сравнению с осталь- 
ной кожной поверхностью. 


5. Считается, что мощность пси-поля, то есть энергия, которую оно несет, 
зависит от энергетического уровня организма. По своему энергетическому уровню 
люди подразделяются на классы [16]. К первому классу относятся больные или cia- 
бые люди. Люди здоровые, в зависимости om их физической и психической силы, MO- 
гут быть разделены на классы от второго до восьмого. Для определения энергети- 
ческого уровня индивидуума разработана система тестов и методики измерений 
(маятники, рамки и т.д.). 
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В этом вопросе альтернативная медицина использует концепцию витализма, 
согласно которой существует жизненная сила, или энтелехия, характеризующая 
энергию живого. Традиционная физика обычно отвергала эту концепцию. Одна- 
ко, со второй половины ХХ в. физики начали рассматривать биообъекты как от- 
крытые системы, обменивающиеся с окружающей средой веществом и энергией. В 
силу этого появляется принципиальная возможность характеризовать биообъект 
по величине запасенной в стационарном состоянии энергии. 

Энергия, необходимая для жизнедеятельности организма, высвобождается в 
процессе окисления белков, жиров и углеводов, потенциальная энергия которых 
переходит в кинетическую (тепловую, механическую и электрическую). Получен- 
ная энергия расходуется на процессы синтеза ферментов, гормонов, клеток и TKa- 
ней, мышечную работу, передачу нервных импульсов. Большая часть тепла идет на 
поддержание постоянной температуры тела. В состоянии покоя человек расходует 
в среднем 1700 ккал/сутки (основной обмен). Эта величина зависит от пола, возрас- 
та, массы тела, роста и с возрастом снижается. У женщин она на 5-10 % меньше, 
чем у мужчин. В клинике основной обмен определяется по поглощению кислоро- 
да. 

Повышение энергетического обмена сверх основного (рабочая прибавка) мо- 
жет вызываться приемом пищи, повышением или понижением внешней темпера- 
туры (по отношению к комфортной: 18-22 С), мышечной работой. Расход энергии 
в сутки может составлять от 2800 ккал/сутки для людей умственного труда до 
4300 ккал/сутки для рабочих на тяжелых работах и до 7000 ккал/сутки для спортс- 
менов во время соревнований [17]. 

В практике тренировочной работы со спортсменами проводится контроль с 
помощью тестирования: антропо-, спиро-, динамометрии, регистрации частоты 
пульса и дыхания, функциональной пробы - определения реактивности сердечно- 
сосудистой системы на стандартную физическую нагрузку. 

В современной медицине существует большое число показателей, характери- 
зующих состояние здоровья (а, следовательно, и запас энергии человека). К ним 
относятся неспецифическая резистентность организма, уровень его адаптацион- 
ных возможностей, уровень психосоматической активности. Примером этого мо- 
жет также служить использование набора цитохимических показателей в рабо- 
те [18]. 


6. Сильные и здоровые могут лечить слабых и больных, передавая им энергию че- 
рез активные зоны и точки. В зависимости от уровня целителя для этой цели 
можно использовать массаж контактный, бесконтактный, внушение вербальное и 
невербальное. Четвертый класс, на котором находился целитель, являющийся со- 
автором в данной работе, позволял концентрировать пси-поле и создавать, та- 
ким образом, дистанционно направленное пси-излучение, т.е. осуществлять пси- 
массаж. 


Способы лечения контактным массажем широко известны с древнейших вре- 
мен. Механизм его воздействия на организм, как полагают, заключается в том, что 
вибрационное воздействие, нарушая двойной электрический слой на границе по- 
лупроницаемых мембран, изменяет местную ионную конъюнктуру и таким обра- 
зом влияет на процессы внутритканевого обмена [19]. Под влиянием массажа в KO- 
же образуются физиологически активные гистаминоподобные вещества, а также 
другие продукты белкового распада, вызывающие сосудорасширяющий эффект в 
коже, распространяющийся на глубоко лежащие слои и доходящий до мышечной 
ткани. Массаж может быть направлен либо на больной орган, либо на зоны Хеда и 
биологически активные точки. 
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Что касается бесконтактного массажа (пси-массаж, био-массаж, коррекция би- 
ополя пациента биополем целителя), то, несмотря на столь же древнюю историю 
его применения и описание влитературе его приемов, физический механизм дейст- 
вия был неясен, пока не появилась широко известная книга [20]. 

Автор книги описывает исследования, проведенные в ряде научно-исследова- 
тельских организаций: НИИ психологии, ЦНИИ рефлексотерапии, ЦИ травмато- 
логии и ортопедии, НИИ нормальной физиологии, ИРЭ (Москва), Ин-т биофизи- 
ки (Пущино), Ин-т клинической и экспериментальной медицин (Новосибирск), 
Ин-т изучения скрытых возможностей человека (США), а также в ряде лечебных 
учреждений Тбилиси и Москвы. Приведены выводы ряда известных ученых - ме- 
диков, биологов, физиков: 

— руки целителей излучают электромагнитные и акустические волны; 

— зафиксированы частоты ЭМИ: ниже 10 Гц, диапазонов СВЧ и ИК; 

- в спокойном состоянии поля целителей не отличаются от полей контрольной 
группы; 

- при переходе в "рабочий режим” целителя аппаратурой было зарегистриро- 
вано усиление ЭМИ ИК и оптического диапазона; 

- лечение обеспечивается не только и не столько действием на организм через 
психику, сколько прямым физическим действием; 

— это подтверждается воздействием на грудных младенцев и лабораторных жи- 
BOTHEIX; 

- воздействие целителя приводит к улучшению объективных показателей сис- 
темного кровотока и качественного состава крови пациентов. 

Основные результаты этих исследований опубликованы в журнале “Вестник 
АН СССР», 1983, 8, а также во многих других публикациях. 


7. Основное средство исцеления - энергия целителя. Эта энергия должна нести 
положительный заряд, т.е. сопровождаться положительным настроем и положи- 
тельным мышлением. Для лечения целитель одной рукой (в зависимости от его ин- 
дивидуальных способностей) настраивается на резонансную волну пациента, вос- 
принимает излучение, пропускает его через себя, усиливает и передает ему с по- 
мощью второй руки как исцеляющее излучение. Каждому целителю необходимо 
знать, как накапливать и сохранять в своем биополе энергию больше того коли- 
чества, которое будет расходоваться при целительстве, иначе последует исто- 
щение жизненной энергии, что пагубно для здоровья. Особое внимание обращается 
на накопление энергии после окончания сеанса целительства. 


В предисловии к книге [20] проф. A.M. Меделяновский (НИИ нормальной физи- 
ологии, Москва) сообщает: наши исследования показали, что в период биоэнерге- 
тического воздействия, которое оказывает целитель на пациента, в их организмах 
развиваются согласованные параллельные сдвиги важнейших показателей крово- 
снабжения, дыхания, газообмена и т.д. Наиболее характерным при этом является 
уменьшение потребления организмом пациента кислорода, что свидетельствует, 
вероятнее всего, о замене части знергозатрат, необходимых для поддержания жиз- 
недеятельности, донорской энергией, которую дает целитель. 


8. Не только биообъекты, но и минералы обладают способностью накапливать 
и отдавать энергию (не только тепловую, электрическую магнитную, электро- 
магнитную, но и энергию целителя) [21]. Это свойство можно использовать для 
воздействия на биополе пациента посредством минерала, предварительно нако- 
пившего энергию целителя. 
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Методика 


Объектами исследования в данной работе служили: 

— обследуемая М. 58 л., 

— обследуемый Т. 39 л., 

— обследуемый А. 65 л., 

— лечащий психолог В.Г. Фисенко (один из авторов настоящей статьи), 

Кроме того, мы исследовали различные минералы, в том числе используемые 
для лечения пациентов. 

Методика диагностики: наряду с разработанной нами дифференциальной ре- 
флектометрией [4,5] нами использовались результаты стандартной методики тер- 
мографической диагностики [22] для оценки функционального состояния обсле- 
дуемого. 

Методика дистанционного биоэнергетического воздействия описана во мно- 
гих книгах, в частности, в [16,20,23]. Она включает в себя подготовку целителя, его 
психологический настрой, т.е. приведение себя в особое, “рабочее”, состояние. 
Следующим этапом является дистанционная биодиагностика пациента с по- 
мощью рук, которая плавно переходит в лечебное воздействие. При этом применя- 
ются пассы рук, ритмическое дыхание целителя, “подзарядка” от камней или рас- 
тений. В данном случае левая ладонь целителя служила “приемной антенной”, а 
правая - “передающей”. 


Результаты 


1* - Обследуемый Т. 

Исходное состояние: Обследуемый в момент контакта проявлял нежелание 
коммуникативного общения, был насторожен, проявлял вербальную агрессию и 
социальную неадаптированность. 

Входе дистанционного биоэнергетического воздействия были применены сле- 
дующие методики: дистанционная биознергокоррекция, коррекция пси-поля и дис- 
танционная суггестия [23]. Было проведено 5 сеансов по 15 мин каждый. 

После воздействия: Улучшилось коммуникативное общение; появилось до- 
брожелательное отношение к окружающим; обследуемый стал приветлив, более 
охотно вступает в контакт; исчезли проявления вербальной агрессии; повысилась 
коммуникативность; выявлена положительная динамика. 


2* - Обследуемый А. 

Первичное состояние. Жалобы на боли в левом плече, пояснице, слабость, сни- 
женный фон настроения. 

Проведенная термография тела перед сеансом показала: на передней поверх- 
ности тела отмечены области гипотермии - 1) правого соска, 2) нижней части жи- 
вота. На задней поверхности тела область гипертермии - 3) на левой лопатке, 4) на 
правой икроножной мышце. 

Был проведен сеанс дистанционного психологического контакта с элемента- 
ми гештальт-терапии [24]. Обследуемый находился в отдельной комнате, на pac- 
стоянии трех комнат от воздействующего психолога. 

В первые 10 мин внимание обследуемого было занято изучением внешней об- 
становки комнаты. В это время вдруг мысленно начал звучать любимый романс: 
“Выхожу один я на дорогу”. В последующие минуты наступило непроизвольное 
расслабление, глаза стали закрываться, дыхание замедлилось, и появилась непро- 
извольная задержка после выдоха. Болевые ощущения исчезли. Затем наступила 
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неудержимая сонливость. Это продолжалось примерно 10 мин. Далее сонливость 
сменилась пробуждением, глаза стали самопроизвольно раскрываться, возникло 
бодрое состояние. Появилось желание встать и выйти из комнаты, что обследуе- 
мый и сделал. 

Термография, проведенная после сеанса, показала: на передней поверхности 
тела уменьшилась степень гипотермии и ee размеры в областях (1) и (2); аназадней 
поверхности — снизилась степень гипертермии в области (3). 

На следующий после воздействия день была проведена третья термография, 
показавшая наличие дальнейшего улучшения состояния и положительной дина- 
мики. Всего было проведено 3 сеанса по 25 мин. 


3* – Обследуемая M. 

Жалобы до сеанса. Боли в пояснице, сниженный фон настроения, боли при 
движении, проявление элементов экзоагрессии. 

Была проведена биоэнергокоррекция по всем китайским меридианам в сочета- 
нии с суггестивным воздействием и психологическим консультированием. 

После проведенного сеанса отмечено: улучшение самочувствия, исчезновение 
боли в пояснице при движении, повышение коммуникабельности. 


4* - Обследование лечащего психолога - целителя В.Г. 

Была снята серия термограмм с кистей целителя в процессе воздействия на об- 
следуемую М. 

До сеанса. На ладонной поверхности имеются области гипертермии в обеих 
центральных зонах, а также на левом запястье. На тыльной поверхности выражены 
участки гипертермии на кончиках ногтевых фаланг. 

После сеанса. На левой ладонной поверхности область гипертермии централь- 
ной зоны расширилась и слилась с областью гипертермии на запястье, на тыльной 
поверхности гипертермия ногтевых фаланг значительно уменьшилась. Через 
30 мин показатели восстановились до начального состояния. 


После сеансов воздействия с обследуемыми Т. и A., которые проходили в один 
день, с помощью дифференциального рефлектометра измерялись КВЧ-спектро- 
граммы коэффициента анизотропии АЕ-поверхности кожи рук целителя В.Г. Из- 
мерения проводились по описанной нами ранее методике [1,2]. Диапазон частот: 
57-61 ГГц. 

Обследованные зоны были разделены на три группы. Получены следующие 
результаты для AFmax (рис. 1): 


Рис. 1. Обследованные 
точки и зоны на кистях це- 
лителя: а) ладонная сторо- 
на; А) P9, МСУ, C7 — точки- 
источники; Б) 1-5 — поду- 
шечки; В) К (правая), L (ле- 
вая) — точки центра ладони; 
(а) ( 8 ) M - активная зона; 6) тыль- 
ная сторона; IG4, TR4, GI5 
— точки-источники. 
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Группа А: точки Риодораку правого запястья. 

Р-9 тайюань: АЕтах = 1,1 дБ при 59,7 ГГц; 

МС-7 далин: AFmax = 1,0 дБ при 59,7 ГГц; 

С-7 шзньмзнь: AF от 0,8 дБ до 1,6 дБ в рабочем диапазоне; 
IG-4 ваньгу: AFmax = 0,8 дБ при 59,7 ГГц; 

TR-4 янчи: AF в пределах 0,5 дБ; 

GI-5 янси: AF в пределах 0,5 дБ; 


Группа Б: подушечки пальцев обеих рук 

Правая: 

1- AF в пределах 0,5 дБ; 

2 - AF в пределах 0,5 дБ; 

3 – AF or 0,5 дБ до 0,7 дБ в рабочем диапазоне; 

4- AF в пределах 0,5 дБ; 

5 — AF or 0,5 дБ до 0,9 дБ в рабочем диапазоне; 
Левая: 

1 - AF or 0,7 дБ до 1,3 дБ в рабочем диапазоне; 

2 - AFmax = 0,7 дБ при 58,5 ГГц; 0,7 дБ при 59,7 дБ; 
3 – AF в пределах 0,5 дБ; 

4 - AFmax = 0,7 дБ при 58,5 ГГц; 0,7 дБ при 59,7 дБ; 
5 — AF or 1,7 дБ до 2,3 дБ в рабочем диапазоне; 


Группа В: ладони обеих рук. 

Правая: 

К-центр - AF в пределах 0,5 дБ; 

М-зона - AF от 0,5 дБ до 1,3 дБ в рабочем диапазоне; 
Левая: 

І центр - AF в пределах 0,5 дБ; 

М-зона - AFmax = 0,7 дБ при 58,5 ГГц; 


Графики измеренных КВЧ-спектрограмм AF для групп А,Б,В приведены на 
рис. 2. Для сокращения опущены те графики, в которых значения AF He превыша- 
ют норму. 


5* — Обследование минералов. 

Пользуясь методикой, описанной B [4,5], определялся AFmax Ha шлифованных 
гранях камней. В том числе минералов: обсидиан, сердолик, агат, гематит, лист- 
винит, родонит, нефрит, кварц, берилл, флюорит, кальцит, яшма, аметист, лазу- 
pum, янтарь, чароит, опал, нефрит, унакит (19 видов); 

горных пород: 

мантийная порода, кремень, гнейс, базальт, лабрадорит (4 вида). 

Общее число - 31 шт. 

Наибольшей анизотропией в КВЧ-диапазоне обладали гнейс, берилл и флюо- 
pum. Они имели AF до 15 ДБ. 


129 


И.А. ИВАНЧЕНКО, В.Г. ФИСЕНКО, Б.Ф. РУДЬКО, И.Г. КОЛОСОВСКИЙ 


Рис.2 КВЧ-спектрограммы коэффициента анизотропии АЕ. Отмечена полосой 
область нормы —0.5...+0.5 дБ. Обследуемые зоны: рисунки 2a—2d — группа А. 
(Риодораку) 
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Рисунки 2e—2h — группа Б (подушечки пальцев) 
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57 58 59 6 > 61 
f, GHz 


С некоторыми из минералов проводились эксперименты по биоэнергетиеской 
зарядке, т.е. дистанционному воздействию рук целителя. Отмечались изменения в 
величине коэффициента анизотропии АЕ-заряженных и незаряженных минера- 
лов. 

Гнейс до зарядки: АЕ от 4,5 дБ до 15 дБ в рабочем диапазоне; после зарядки: от 
4,5 дБ до 9,5 дБ. 

Обсидиан до зарядки: от 5,5 дБ до 8 дБ в рабочем диапазоне; после зарядки: от 
0,5 дБ до 1,8 дБ. 

Чароит до зарядки: от 4,5 дБ до 6,5 дБ в рабочем диапазоне; после зарядки: от 
6,5 дБ до 8,5 дБ. 


Обсуждение результатов 


Рассмотрим группу А результатов измерений в точках Риодораку (рис.2а- 24). 
Здесь наблюдалось отклонение от нормы в акупунктурных меридианах P, МС, С, 
IG. Известно, что первый из перечисленных меридианов является ответственным 
за состояние дыхательных органов. Три последующих меридиана, среди многих 
признаков имеют один общий - психические симптомы. 

Для объяснения этих результатов вернемся к пунктам, где описаны экспери- 
менты с обследуемыми А. и T. Если у первого из них обнаруживалось нарушение 
легочной вентиляции, то второй проявлял перед сеансом признаки социальной не- 
адаптации (в форме вербальной агрессии). Результаты наших измерений показали, 
что подобно данным, описанным в [20], при дистанционном воздействии целителя 
на пациента с целью устранения определенных нарушений, наблюдались сдвиги в 
функциональном состоянии целителя, что проявлялось в отклонении от нормы 
значений AF в точках Риодораку меридианов, ответственных за данное нару- 
шение. 

Рассмотрим группу Б результатов измерений Ha подушечках пальцев (рис. 2е - 
2h). Максимальные отклонения от нормы отмечены на правой руке на пятом паль- 
це, а на левой руке - на первом и пятом пальцах. Аналогично результатам группы 
А, первый палец сигнализирует о состоянии меридиана P, а пятый - меридиана IG. 
Таким образом, результаты группы Б независимым путем подтверждают результа- 
ты группы А, а именно: наблюдение сдвигов в мериднанах целителя при воздейст- 
вии на пациента, имеющего соответствующие нарушения в организме. 

Результаты измерений группы В (рис. 2i - 2j) показывают, что затраты энергии 
более заметно выражены на “передающей” ладони, чем на “приемной”. 
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Термограммы, снятые с кистей рук целителя, показывают, что после оконча- 
ния сеанса процесс восстановления ИК-поля целителя происходил в описанном 
случае в течение 30 мин. 

В четвертом пункте результатов показано, что анизотропные свойства некото- 
рых минералов изменяются после воздействия на них биополя целителя. 


Выводы 


Впервые сделана попытка оценить с помощью КВЧ-рефлектометра функцио- 
нальное состояние организма целителя после сеансов, по коррекции пси-поля неко- 
торых пациентов, а также определить изменение отражательных свойств образцов 
некоторых минералов, применяемых в целительской практике, при “зарядке” их 
энергией целителя. 

Результаты наших измерений показали, что: 

1) при дистанционном воздействии целителя на пациента с целью устранения 
определенных нарушений вего (пациента) организме, наблюдались сдвиги в функ- 
циональном состоянии целителя - отклонение от нормы значений AF в точках Ри- 
одораку меридианов целителя, соответствующих нарушению, выявленному у па- 
циента; 2 

2) биополе целителя, вызывает в кристалле деформации, изменяющие его ани- 
зотропные свойства. 


Неразрывная связь психического и физического компонентов здоровья и твер- 
до установленная важность микроэлементов для правильного функционирования 
организма позволяют серьезно взглянуть на взаимосвязь человека и камня в плане 
здоровья. 


ПРО МОЖЛИВІСТЬ ВИКОРИСТАННЯ ЕЛЕКТРОМАГНІТНИХ ПОЛІВ МІЛІМЕТРОВОГО 
ДІАПАЗОНУ ДЛЯ ОБ'ЄКТИВІЗАЦІЇ РЕЗУЛЬТАТІВ ДИСТАНЦІЙНОЇ БІОЕНЕРГЕТИЧНОЇ 
ДІЇ НА ЛЮДЕЙ І МІНЕРАЛИ 


Т.А. ІВАНЧЕНКО, В.Г. ФІСЕНКО, Б.Ф. РУДЬКО, І.Г. КОЛОСОВСЬКИЙ 


Уперше зроблено спробу оцінити з допомогою КВЧ-рефлектометра функціональний стан 
організму цілителя після сеансів дистанційної біоенергетичної дії з метою корекції стану пацієнтів, а 
також визначити зміни віддзеркалювальних властивостей зразків деяких мінералів, що застосовуються 
у зцілювальній практиці при “заряджанні” їх енергією цілителя. 

Результати вимірів показали: за умов дистанційної біоенергетичної дії цілителя на пацієнта з 
метою усунення певних порушень в його (пацієнта) організмі, після сеансу спостерігалися зрушення у 
функціональному стані самого цілителя, що виявлялося у відхиленні значень коефіцієнта анізотропії 
АЕ від норми в певних точках Ріодораку меридіанів цілителя відповідно до порушень, виявлених в 
пацієнта. Помічено також, що дія цілителя може викликати деформації у деяких кристалічних 
структурах, що змінюють їх анізотропні властивості. 


О ВОЗМОЖНОСТИ ПРИМЕНЕНИЯ ЭЛЕКТРОМАГНИТНЫХ ПОЛЕЙ МИЛЛИМЕТРОВОГО 
ДИАПАЗОНА ДЛЯ ОБЪЕКТИВИЗАЦИИ РЕЗУЛЬТАТОВ ДИСТАНЦИОННОГО 
БИОЭНЕРГЕТИЧЕСКОГО ВОЗДЕЙСТВИЯ НА ЛЮДЕЙ И МИНЕРАЛЫ 


И.А. ИВАНЧЕНКО, В.Г. ФИСЕНКО, Б.Ф. РУДЬКО, И.Г. КОЛОСОВСКИЙ 


Впервые сделана попытка оценить с помощью КВЧ-рефлектометра функциональное 
состояние организма целителя после сеансов коррекции состояния некоторых пациентов, а также 
определить изменение отражательных свойств образцов некоторых минералов, применяемых в 
целительской практике, при “зарядке” их энергией целителя. 

Результаты измерений показали: при дистанционном воздействии целителя на пациента с 
целью устранения определенных нарушений в его (пациента) организме, наблюдались сдвиги в 
функциональном состоянии целителя, что проявлялось в отклонении значений коэффициента 
анизотропии AF от нормы в точках Риодораку меридианов целителя, соответствующих данному 
нарушению, выявленному у пациента. Воздействие целителя вызывает также деформации в кристалле, 
которые изменяют его анизотропные свойства. 
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слідженні живого на всіх рівнях його ієрархічної організації. 

Журнал складається з трьох рубрикацій. У рубриці «Синергетика та квантова (bi 
зика живого» будуть друкуватися статті загального характеру з фундаментальних 
проблем синергетики, квантової механіки та їх можливого взаємозв'язку. Рубрика 
«Біофізика» присвячується дослідженню живого методами традиційної біофізики. 
У рубриці «Медичні та біологічні застосування» будуть друкуватися статті при- 
кладного характеру, які мають відношення до тематики журналу. 

Статті публікуються англійською, російською та українською мовами у відповід- 
ності з обраною в рукописі мовою. Обсяг статті має не перевищувати одного дру- 
кованого аркуша. 
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The journal is specially designed to publish articles and reports that show the tendency of 
transition from traditional Biophysics to Physics of the Alive. This transition is based on 
the use of synergetic and quantum principles in studying life of all levels of its hierarchic 
organization. 

The journal contains three main sections. Under the «Synergetics and Quantum Physics 
of the Alive» heading we will publish general articles on problems of synergetics, quan- 
tum mechanics and their possible interrelation as well as their application to the Alive. 
The «Biophysics» section will be devoted to the traditional issues of this science. Under 
the heading of «Medical and biological applications» we will publish articles of applied 
character, relating to the Journals subjects. 

According to the language of the original, articles will be published in English, Ukrainian 
and Russian. The size of an article cannot exceed I printer's sheet. All articles are to be ac- 
companied by abstracts. 


YOU ARE WELCOME TO COOPERATION! 


ИНФОРМАЦИЯ ДЛЯ АВТОРОВ 


Главным назначением журнала является публикация статей и сообщений, выяв- 
ляющих тенденцию перехода от традиционной биофизики к «физике живого». 
Этот переход основан на применении синергетических и квантовых принципов в 
исследовании живого на всех уровнях его иерархической организации. 

Журнал содержит 3 основные рубрики. В рубрике «Синергетика и квантовая фи- 
зика живого» будут печататься статьи общего характера по фундаментальным 
проблемам синергетики, квантовой механики и их возможной взаимосвязи. Рубри- 
ка «Биофизика» будет посвящена методам традиционной биофизики в исследова- 
нии живого. В рубрике «Медицинские и биологические приложения» будут печа- 
таться статьи прикладного характера, имеющие отношение к тематике журнала. 
Статьи будут публиковаться на английском, русском и украинском языках в соот- 
ветствии с языком рукописи. Объем статьи - до одного печатного листа. 
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ІМодель, методи, коливні стани. -В.П. Кубайчук 

Математичне моделювання біологічного метаногенезу. 

П. Механізм утворювання коливних станів (редукована система).-В.П. Кубайчук 
флуктуации диэлектрической проницаемости живых клеток в диапазоне крайне 
высоких YacTOT.—A.B. Якунов 

Urgent Information 

| Термінове повідомлення 

Срочное сообщение 


BIOPHYSICS 


Механизмы действия карбахолина на Са" ток Г-типа Са" каналов B гладкомышечных 
клетках taenia coli морской свинки.-/.Э. Белевич, А.В. Зима, М.И. Хархун, М.Ф. Шуба 
Количественная оценка цитозольного свободного кальция с помощью индо-1.- 
О.М. Дячок, В.Л. Зима, Ю.В. Семенов 
The Effects of Biogenic Electromagnetic Fields on Phagocytic Activity of Immunocompetent 
Cells of a Healthy Donor.-D. Sakharov, О. Osadchaya, С. Lednyiczky, V. Vinnitsky 
Biogenic Electromagnetic Fields Participate in the Optimization of the Neutrophil Granulocytes 
. Functions of Patients Suffering of Severe Burns.- 

D. Sakharov, О. Osadchaya, G. Lednyiczky, V. Vinnitsky 


MEDICAL AND BIOLOGICAL APPLICATIONS 


Лечение мужчин, больных сахарным диабетом с нарушениями половой функции, 

с применением микроволновой резонансной терапий. Д.А. Ефимов 

Микроволновая резонансная терапия (МРТ) гипертензионного синдрома и 

ишемической болезни сердца у больных сахарным диабетом.-Д.А. Ефимов 

| Применение зволюционно-симулятивного метода расчета доз, поглощаемых 
биообъектами в КВЧ-диапазоне для эколого-медико-биологических исследований.- 

Л. B: Свешникова, Ю.В. Човнюк, А.П. Мацибура 

Обьективизация регуляторного действия микроволновой резонансной терапии.- 

С.П. Ситько, В.Г. Шахбазов, Б.Ф. Рудько, Б.П. Грубник, 

Н.Г. Никишина, Л.С. Бундюк,Г.В. Понежа 


SCIENTIFIC LIFE 


Вступительное слово | 
Конференция в Мукачево. I научно-практическая конференция “Современная 
контрольно-испытательная техника промышленных изделий и их сертификация” 

(12-16 мая 1997).-Б.Ф. Рудько 

Конференция в Житомире. Ш международная конференция “Современные технологии 

в аэрокосмическом комплексе” (9-11 сентября 1997).-4.Ф. Яненко 

Конференция в Крыму. [ международная конференция “Современные технологии 
ресурсознергосбережения" (СТРЭС-97) (12-16 октября 1997 г.).-Г.В. Понежа 

Вторая международная донецкая. “Проблемы квантовой медицины в Украине и за | 
рубежом”. (22725 октября 1997 r.).-H.A. Иванченко | 


AD:MARGINEM 


О возможности применения электромагнитных полей миллиметрового диапазона для 
объективизации результатов дистанционного биоэнергетического воздействия на 
людей и:минералы.-И.А. Иванченко, В.Г. Фисенко, Б.Ф. Рудько, И.Г. Колосовский 


